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Résumé
Cette thèse examine les interrelations entre les Difficultés de Langage Écrit (DLÉ)
s’apparentant à la dyslexie développementale, le traitement phonologique, l’acquisition de
la morphologie et le traitement auditif chez les enfants âgés de 9 à 12 ans. Une première
étude menée auprès d’enfants dysphasiques montre que le taux d’erreur produit sur les
marques morphologiques de genre pour les adjectifs et pour les marques de nombre pour
les verbes dépend de la représentativité des formes ayant une alternance phonologique
régulière, des formes irrégulières et des formes invariables dans le lexique du français.
Ainsi, les enfants dysphasiques produisent plus d’erreurs sur les verbes ayant une
alternance phonologique régulière que sur les adjectifs de même type parce que la
représentativité de ces formes adjectivales régulières est proportionnellement plus
importante que celle des formes verbales régulières dans le lexique français. Ces résultats
appuient l’approche connexionniste selon laquelle le rythme d’acquisition des marques
morphologiques dépend de la représentativité de chacune des marques au sein d’une
catégorie lexicale.
Une deuxième étude menée auprès d’enfants qui présentent des difficultés
d’acquisition du langage écrit révèle que ces enfants présentent aussi des difficultés dans
l’acquisition des marques morphologiques. Les résultats confirment le rôle prépondérant de
la représentativité des formes ayant une alternance phonologique régulière, des formes
irrégulières et des formes invariables des adjectifs et des verbes. Les résultats de la
première et de la deuxième étude nous amènent à proposer qu’un déficit de traitement
phonologique commun aux enfants dysphasiques et DLÉ contribue de façon significative
aux difficultés qu’ils rencontrent dans l’acquisition des marques morphologiques de flexion
de genre et de nombre. La comparaison des résultats des deux études confirme que
l’acquisition des marques morphologiques repose essentiellement sur le développement du
langage oral.
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La troisième étude vise à documenter les troubles de traiteme
nt auditif (TTA) chez
des enfants qui présentent également des troubles d’acquisition d
u langage écrit. Le logiciel
TOT (test d’ordre temporel) qui a été élaboré pour cette étude permet d
’évaluer les
habiletés de traitement auditif pour des patrons de durée et de
hauteur pour des stimuli
verbaux (la voyelle a), non verbaux (son pur) et musicaux (son de trompette). Le
logiciel
offre en outre un mode de réponse verbal et un mode de rép
onse visuel, c’est-à-dire que
l’enfant pointe sur l’écran le patron visuel correspondant au patr
on entendu. Les résultats
révèlent que la performance des enfants avec ou sans trouble d
e traitement auditif est
meilleure pour les stimuli musicaux que pour les stimuli verbaux.
Seulement une partie des
enfants avec TTA obtiennent des scores inférieurs à ceux du group
e contrôle. Ces résultats
n’appuient pas l’hypothèse d’une relation causale entre la pr
ésence d’un déficit de
traitement auditif tel que mesuré par les tests d’identification de patro
n de hauteur et de
durée et les difficultés d’acquisition du langage écrit.
Les résultats de cette thèse suggèrent qu’un déficit de traitement ph
onologique a des
conséquences directes sur l’acquisition des marques morphologiqu
es flexionnelles à l’oral
et à l’écrit et que ce déficit n’origine pas d’un déficit général du
traitement auditif.
Mots-clés : Trouble d’acquisition du langage écrit, acquisition de l
a morphologie, déficit de
traitement phonologique, trouble de traitement auditif, enfants d’âge s
colaire
VAbstract
This dissertation examined the interrelations between reading impairment,
phonological processing, acquisition of morphological marks and auditory processing
deficit in chiidren aged between 9 and 12 years. A first study conducted with chiidren with
Specific Language Impairment (SLI), showed that the error rate produced in adjectival
morphological marks for gender, and verbal marks for number, was predicted by the
distribution of regular forms (with regular consonant alternation), invariable forms and
irregular (opaque) forms in the french lexicon. Chiidren with SLI produced more errors on
regular verbs than on regular adjectives. These results strongly support the connectionist
approach according to which the extraction of the systematicity underlying the regular
forms in french will be more difficult for the verbs than for the adjectives, because in this
language, the invariable verbs largely outnumber those pertaining to the two other types.
A second study, conducted with reading impaired chiidren showed that these
chiidren also experienced difficulties in the acquisition of morphological marks. The results
confirmed the importance of the distribution of invariable, regular (with regular consonant
altemation) and irregular forms (opaque) in the adjectival and verbal forms in the french
lexicon. Resuits of the first and second study lead us to conclude that a common
phonological deficit has a significant contribution for morphological difficulties in children
with SU and reading impaired chiidren. The comparison of the resuits of the two studies
revealed that the acquisition of marks in flexional morphology is mainly based on the
exposure to these marks in the oral language.
The third study investigated the relation between auditory and reading deficits in
chiidren who received a diagnosis of Auditory Processing Disorder (APD). The software
TOT (Temporal Order Test) was created for the assessment of abilities in identification of
duration and frequency pattems for verbal (the vowel lai), musical (a trumpet sound) and
non-verbal stimuli (tones). The software also displays a visual response mode into which
vi
the child selects on the computer screen the picture corresponding to sound sequence
he
heard. Resuits indicated that the performance of chiidren, with or without APD, was
better
for musical than for verbal stimuli. Only a small proportion of chiidren diagnose
d with
auditory processing disorder and reading impairment obtained scores in the tempora
l order
tests that were lower than aged-matched controls. These resuits do flot supp
ort the
hypothesis of a causal relationship between a deficit in auditory processing, as ass
essed
through the duration and ftequency pattem tests, and a deficit in reading acquisition.
The resuits of the dissertation suggested that a phonological deficit has
consequences in the acquisition of morphological marks in both oral and written langu
age,
and that this disorder do not stem from a deficit in auditory processing.
Keywords: reading impairment, acquisition of morphology, phonological deficit, au
ditory





Table des matières vii
Liste des tableaux xi
Liste des figures xiii
Liste des abréviations xiii
Remerciement xvi
Introduction 1
1. Le système morphologique du français et ses composantes 6
2. L’acquisition de la morphologie et de la conscience morphologique dans le
développement typique du langage 8
3. Les difficultés d’acquisition de la morphologie: Modèles et hypothèses
explicatives 13
4. Les déficits de traitement auditif chez les enfants ayant des difficultés d’acquisition
du langage écrit 19
Chapitre 1 24
Morphological impainnent in repetition of verbs and adjectives in french-speaking





II Repetition task 31
III Auditory discrimination task 33
IV Meta-phonological task 35
Resuits 36




Error type analysis 40
Discussion 41
References 44
Appendix A Stimuli list (verbs and adjectives) for repetition task 55
Appendix B Sentences ofthe repetition task 57
Appendix C Stimuli list for the auditory discrimination task 60
Appendix D Stimuli list for the metaphonological task (adding/elision of final
consonant) 62
Chapitre 2 63





2. Preliminary tasks 69
3. Stimuli selection 70
4. Procedure 74
Resuits 77
Auditory discrimination task 77
Metaphonological tasks 77
Sentence repetition and reading task 7$
Discussion $3
Reference 87
Appendix 1 Liste of stimuli for the repetition and reading task 104
Appendix 2 Control words (nouns) list and sentences for repetition and reading
task 105
ix
Appendix 3 Sentences for the repetition and reading task 107
Appendix 4 Stimuli list for the auditory discrimination task 111
Appendix 5 Stimuli list for metaphonological tasks (final phoneme additionlomission)
113
Chapitre 3 114
Traitement séquentiel de stimuli verbaux et non verbaux chez des enfants francophones





2. Évaluations de sélection 122
3. Évaluation expérimentale : Le Test d’Ordre Temporel (lOT) 123
Résultats 12$
Évaluations cliniques 12$
Impact du mode de réponses chez les enfants témoins et ayant un TTA 132
Impact de l’âge chez les enfants du groupe témoin 133
Comparaison de la performance des enfants ayant un lIA à celle des enfants
témoins appariés pour l’âge chronologique 134
Discussion 137
Références 141
Annexe A Profil auditif des enfants ayant reçu un diagnostic de TTA
144
Annexe B Ordre individuel de passation des sous-tests du TOI pour le groupe témoin
145




Annexe Lettres aux parents et fonnulaires de consentement I
xi
Liste des tableaux
Chapitre 1: Morphological impairmeut in repetition of verbs and adjectives in
French-speaking chiidren with specific language impairment (SLI)
Table 1 : Demographic characteristics and resuits to the IQ and language tests for the six
chiidren with SU 47
Table 2 : Distribution of regular, irregular and invariable adjectives and verbs in NOVUEX
48
Table 3 : Individual scores to the discrimination task for SLI (D) and control (N) chiidren
49
Table 4 : Individual scores to the meta-phonological tasks for SUT (D) and control (N)
chiidren 50
Table 5 : Individual percentage of errors (number of errors) for each subtype of verbs and
adjectives for the six chiidren with SU 51
Table 6: Mean ranks detennined from error rates for the six dysphasic children, the highest
rank value corresponds to the highest error rate 52
Chapitre 2: Morphological disorders in reading impaired chiidren
Table 1: Individual score to the WISC III for the control and reading impaired group 91
Table 2: Individual performance expressed by number of standard deviation below (-) and
above (+) average to language tasks 92
Table 3: Distribution of regular, irregular and invariable adjectives and verbs in NOVLEX
94
Table 4: Individual scores (%) on the auditory discrimination tasks 95
Table 5: Individual scores (%) in the metaphonological tasks 96
Table 6: Number of error types on verbs and adjectives in reading impaired and control
groups 97
xii
Table 7: Number of error types on noun stimuli in repetition and reading tasks for reading
impaired and control groups 98
Chapitre 3: Traitement séquentiel de stimuli verbaux et non verbaux chez des enfants
francophones ayant un trouble de traitement auditif et des difficultés en langage écrit
Tableau 1: Caractéristiques des sujets et résultats aux tests psychométriques 130
Tableau 2: Performance exprimée en nombre d’écart-type(s) au-dessus (+) et au-dessous
(-) de la moyenne dans les tâches de langage 131
xiii
Liste des figures
Chapitre 1: Morphological impairment in repetition of verbs and adjectives in
French-spealdng chiidren with spedliïc language impairment (SLI)
figure 1 Errors rate for each subtype of verbs and adjectives for the six chiidren with SLI
53
figure 2 Distribution of errors types for six children with SLI 54
Chapitre 2: Morphological disorders in reading impaired chiidren
figure 1 Error rate in repetition and reading tasks for reading impaired and control
groups 99
figure 2 Error rate on type of forms in the repetition task 100
figure 3 Error rate on each type of forms in the reading task for experimental and control
group 101
figure 4 Distribution of errors types for reading impaired and control group in the
repetition task 102
figure 5 Distribution of errors types for reading impaired and control group in the
reading task 103
Chapitre 3: Traitement séquentiel de stimuli verbaux et non verbaux chez des enfants
francophones ayant un trouble de traitement auditif et des difficultés en langage écrit
f igure 1 Spectre de l’onde sinusoïdale de 1000 Hz, d’une durée de 250 ms (court) et de
500 ms(long) 123
figure 2 Spectres de la trompette d’une durée de 200 msec (court) et f0$$0 Hz (bas)
et f0 1122 Hz (haut) 124
figure 3 Spectres d’une durée de 200 msec de la voyelle la! f0=l00 Hz (bas) et de la
voyelle lai f0150 Hz (haut) 125
figure 4 Exemple de choix de réponses pour le mode de réponse visuel au test de
patrons de hauteur (A) et au test de patrons de durée (B) 127
xiv
figure 5 Score moyenné des enfants témoins jeunes (9-10 ans) et vieux (11-12 ans)
pour les modes de réponses verbal et visuel en fonction du patron (durée,
hauteur) et du type de stimuli (voyelle, musique, son) 134
figure 6 Score moyen des enfants témoins et TTA aux sous-tests de patrons
de durée et
de hauteur en fonction du mode de réponse utilisé (verbal, visuel) et du
stimulus entendu (voyelle, musique, son pur) 135
figure 7 Scores individuels des 17 enfants du groupe témoin moyennés
(patrons, modes
de réponses, oreilles) pour les trois types de stimuli (voyelle, musical, son pur)
en fonction de l’âge 13
6
Figure 8 Scores individuels des enfants ayant un TTA moyennés (patrons, modes de
réponses, oreilles) pour les trois types de stimuli (voyelle, musical, son pur) en




DLÉ $ Difficultés d’acquisition du Langage Écrit
DPT: Duration pattern test
ERP: Evoqued Response Fotential
MMN: Mismatch Negativily
PPST: Pitch Pattern $equence Test
SLI : Specflc Languagelmpairemeflt
TOT : Test d’Ordre Temporel
TPD : Test de Patrons de Durée
TPf Test de Patrons de fréquence
TTA : Trouble de Traitement Auditif
xvi
Remerciements
Un énorme merci à Renée Béland qui, par sa grande implication, son encadrement
constant, son regard critique et ses judicieux conseils, m’a guidée tout au long de ces
années d’études dans les méandres du «monde merveilleux de la recherche», qui m’a
orientée à travers l’univers du langage écrit pour me permettre d’ainsi mieux comprendre.
Sans elle,j’y serais encore...
Un grand grand merci à Christelle Maillart pour notre collaboration et nos échanges
«orthos» transatlantiques, à Benoît Jutras pour nos vives discussions «audios», à Raouf
Mlaïki et Francis Koclas pour leur expertise «info».
Sans eux, je n’aurais pu cheminer de la même manière...
Un merci tout plein de reconnaissance aux parents et aux enfants qui ont si
gentiment accepté de participer à mes études. Et aux directions aussi et aux enseignants
également des écoles du Tournesol, Guillaume-Vignal, St-Mathieu et Madeleine de
Verchère qui ont si bien collaboré et qui se sont pliés sans broncher aux horaires de testing
chargés.
Sans eux, je serais toujours au point de départ...
Un merci tout particulier à Myriam Babaï, Myriam Coulombe, Martine Crfte,
Karine Dupras, Mélissa Dostie, Héloïse Lessard-Dostie, Véronique Montreuil-Jacques et
Sophie Vaillancourt qui m’ont été d’une aide précieuse lors du recrutement et des
expérimentations. Et un gros merci à Maria-Thérésa Hemandez et à François Champoux
pour leur disponibilité et leur expertise lors des nombreuses nombreuses évaluations.
Sans elles et lui, j’y aurais été pour plus longtemps encore...
xvii
Un merci tout plein de chaleur à Véronique Dalpé qui, bon an mal
an, a toujours été
à mes côtés pour discuter, collaborer, et refaire le monde, pour m
’écouter, m’encourager, et
garder le moral. Et un merci tout spécial à Tania Tremblay qui a
bien souvent remis mon
lyrisme sur le droit chemin de la «formulation scientifique»
. Et à mes fidèles amies
«orthos», Mylène, Marie-Annick, Marie. Et à mes collègues et a
mis du «doc», que je ne
peux tous nommer ici, mais qui se reconnaîtront.
Sans leur présence à mes côtés, toutes ces années n’auraient pas e
u la même couleur...
Et enfin,
Un merci tout plein de tendresse à ma famille, qui m’a toujours supporté quoi que je
fasse, des aléas artistiques aux plus scientifiques. Et un merci a
u-delà des mots à Arthur,
qui a partagé cette aventure avec moi de loin, de près et de tou
t près au fil des dernières
années. En me permettant de m’évader des tiraillements intell
os, en me ramenant sur terre
de temps en temps, en écoutant mes égarements. Coûte que coûte
et vaille que vaille et avec
une patience d’ange toujours.
Sans elle et sans lui, je n’en serais probablement pas sortie indemne!
Introduction
2La période scolaire est foisonnante de défis pour l’enfant arrivant sur les bancs
d’école: l’apprentissage du langage écrit, l’échafaudage graduel de la pensée, l’expression
d’idées d’une complexité grandissante, entre autres. Selon la littérature, entre 5 et 17% des
enfants d’âge scolaire ne réussissent pas à développer des habiletés de lecture
correspondant à celles attendues pour leur âge (Snowling, 2000; Lyon, 1995). Ces enfants
montrent des difficultés à reconnaître les mots écrits avec fluidité et justesse de même qu’à
les écrire, mais sans que ces difficultés ne résultent d’un trouble neurologique, d’une
déficience intellectuelle, d’une perturbation émotionnelle ou encore de facteurs
environnementaux (Miller-Shaul, 2005).
Les difficultés que rencontrent les enfants au contact du code écrit sont souvent
observées en présence d’une diversité de symptômes qui sont associés à la présence d’un
déficit dans le traitement de l’information phonologique et/ou à des troubles sensoriels dans
les domaines visuel, auditif et moteur. Différentes théories explicatives ont été élaborées
pour tenter de circonscrire la nature de la dyslexie.
Plusieurs hypothèses accordent un rôle explicatif prépondérant aux symptômes
sensoriels et moteurs. À cet effet, la mise en relation de plusieurs données émergeant de
divers domaines de recherche (Tallal, 1984; Galaburda, Ménard, & Rosen, 1994; Farmer et
Klein, 1995; Skottun, 2000) a fait naître l’hypothèse d’un trouble multimodal du traitement
temporel, possiblement lié à une dysfonction de la voie magnocellulaire (Stem &Walsh,
1997; Stem & Talcott, 1999; Stem, 2001, 2003). Les magno-cellules de la voie
magnocellulaire sont spécialisées dans le traitement des changements transitoires du signal
perçu. Selon l’hypothèse d’un déficit de la voie magnocellulaire dans la dyslexie, l’atteinte
de la voie visuelle magnocellulaire rendrait compte des déficits dans le traitement visuel
des aspects graphiques du code écrit alors que les atteintes de la voie auditive seraient à
l’origine du déficit de traitement phonologique qui entrave le développement des habiletés
de décodage. De plus, selon cette théorie, le dysfonctionnement généralisé des magno
cellules se propagerait dans le cortex pariétal postérieur et jusqu’au cervelet pour ainsi
3expliquer les difficultés motrices qui sont observées chez certains enfants dyslexiques.
Alors que la théorie magnocellulaire tente d’élucider l’origine de l’ensemble des
symptômes retrouvés chez les enfants dyslexiques, d’autres hypothèses concernent
spécifiquement le traitement visuel ou auditif.
Dans le domaine visuel, certains auteurs accordent une place prépondérante à un
déficit de nature visuo-attentionnelle dans l’explication de la dyslexie de surface, sous-type
de dyslexie associé à une inefficacité de la procédure de mémorisation de la forme
orthographique des mots. Les enfants dyslexiques démontrent de faibles performances dans
des tâches impliquant l’attention visuelle sélective (Marendaz & al., 1996, facoetti &
Molteni, 2001; Han & al., 1999, Yap & van der Leij, 1993). Ces difficultés seraient le
reflet d’un trouble visuo-attentionnel indépendant du déficit phonologique caractéristique
des enfants dyslexiques (Valdois & al. 2004, 2003, 1996). Selon l’hypothèse du trouble
visuo-attentionnel, la création en mémoire d’une trace orthographique du mot exige une
distribution symétrique de l’attention visuelle sur l’ensemble des lettres qui composent le
mot. La présence d’un trouble visuo-attentionnel interférerait avec l’encodage des lettres
lors de la lecture en entravant le traitement simultané de l’ensemble de la séquence
orthographique du mot lu.
Dans le domaine auditif, l’hypothèse d’un déficit du traitement auditif temporel
(Tallai & al. 1980, 1995, 1997) propose que les difficultés éprouvées par les dyslexiques à
établir les correspondances entre les sons et les lettres résultent d’un déficit primaire du
système auditif dans le traitement des changements brefs et rapides des événements
acoustiques verbaux et non verbaux. Selon cette hypothèse, les enfants dyslexiques ne
pourraient discriminer correctement par exemple /baJ et /daJ parce que le contraste entre les
deux sons réside dans un mouvement rapide de leurs transitions formantiques. Ces
dernières étant de très courte durée, leur discrimination exige donc un décodage rapide de
l’information acoustique.
4Les résultats des travaux de Tallai et l’hypothèse d’un déficit général de traitement
auditif ont été fortement contestés, en particulier parce que l’auteure n’a pas fait la
démonstration que le déficit auditif temporel chez les enfants qui présentent des difficultés
majeures en lecture affecte autant les sons verbaux que non verbaux. Certains auteurs ont
proposé l’hypothèse d’un déficit de nature spécifiquement linguistique, c’est-à-dire un
déficit qui n’affecte que le traitement des sons verbaux. À l’aide d’une tâche de perception
catégorielle dans laquelle l’enfant doit discriminer une paire de sons provenant d’un
continuum synthétisé allant de /ba! à /da/, Mody & al. (1997) et Studdert-Kennedy & Mody
(1995) ont démontré que des enfants dyslexiques peuvent distinguer correctement des
stimuli non verbaux qui comportent les mêmes caractéristiques acoustiques que des sons
verbaux qu’ils n’arrivent pas à discriminer. Ces résultats suggèrent la présence d’un déficit
perceptif auditif spécifique aux sons linguistiques. Il se manifesterait par un traitement
insuffisant des différences subtiles entre les sons de la parole qui sont acoustiquement
proches (Mody & al., 1997; Adiard & Hazan, 199$; Nittrouer, 1999; Rosen & Manganari,
2001; $erniclaes & al., 2001; $erniclaes & aL, 2004). Selon l’hypothèse linguistique,
souvent appelée théorie phonologique, la discrimination déficitaire des contrastes
phonétiques a pour conséquence une mauvaise consolidation des représentations
phonémiques abstraites. L’absence de représentations phonémiques stables a pour effet
d’entraver le traitement phonologique et le développement des habiletés de conscience
phonologique lesquelles sont pré-requises à l’apprentissage de la lecture. Les autres
symptômes associés à la dyslexie, tels que les déficits auditifs, visuels et moteurs, sont
considérés dans le cadre de la théorie phonologique comme des marqueurs comorbides qui
n’entretiennent pas de relation causale avec le trouble de lecture (Ramus & al., 2003).
Au-delà des débats sur les origines possibles et probables de la dyslexie, les diverses
approches font consensus sur la présence d’un déficit de traitement phonologique chez la
plupart des sujets enfants et adultes qui présentent un trouble développemental du langage
écrit. Le traitement phonotogique réfère à la capacité qu’a l’enfant de se bâtir un système de
5représentations phonologiques à partir de l’entrée auditive. Les représentations
phonologiques sont les «images» mentales verbales que le locuteur emmagasine dans sa
mémoire à long terme quant à la forme sonore des mots. Le phonème en est l’élément
distinctif minimal. Lorsque le phonème est articulé, le signal sonore produit contient toutes
les informations acoustiques nécessaires à la reconnaissance du phonème par un auditeur de
la même langue (traits distinctifs). Suite à l’élaboration des représentations du système
phonologique par le jeune enfant, une connaissance explicite de la structure phonologique
des mots se développe. Cette connaissance, nommée conscience phonologique ou
métaphonologie, se manifeste par la capacité à manipuler les caractéristiques structurales
du langage oral (Bradley & Bryant, 1983; Adams, 1990; Brady & Shankweiler, 1991).
Cette compétence permet l’acquisition des correspondances graphème/phonème qui est à la
base du décodage et qui constitue une étape primordiale dans l’apprentissage de la lecture.
La présence de déficits dans la représentation et l’utilisation de l’information
phonologique apparaît comme la caractéristique première des enfants dyslexiques (Bradley
& Bryant, 1983; Bruck, 1992; Liberman & Shankweiler, 1985; Wagner & Torgesen, 1987;
Mann & Brady, 1988; Share, 1994 pour une revue), caractéristique qui les distingue des
enfants sans difficultés et des enfants ayant d’autres types de troubles d’apprentissage
(dyscalculie, TDAH) (Shankweiler & aL, 1995). Les enfants dyslexiques ou ayant des
Difficultés d’acquisition du Langage Écrit (DLÉ) démontrent, dès le début de
l’apprentissage formel de la lecture, un développement ralenti des habiletés de conscience
phonologique, une connaissance incomplète de la correspondance graphophonémique et
une application ardue de la conversion graphophonémique. Une fois le principe
alphabétique assez bien maîtrisé, les difficultés s’expriment au plan de la morphologie. Par
exemple, en ce qui a trait à la conscience morphologique, le jugement des relations
morphologiques et la manipulation des éléments morphologiques à l’intérieur de mots et de
pseudo-mots (ftsionfsegmentation) s’avèrent particulièrement ardus pour les enfants DLÉ
(fowler & Liberman, 1995; Shankweiler & al., 1995; Elbro, 1989; Casalis & al., 2004;
Joanisse & Manis, 2000). Les difficultés morphologiques se reflètent également par un
6manque de maîtrise des marques morphologiques flexionnelles et dérivationnelles qui
persiste de façon évidente jusqu’à la 6e année (Vogel, 1977; Egan & Spring, 2004).
Dès la troisième année de scolarisation, les faibles habiletés des enfants DLÉ
manipuler les éléments morphologiques du langage écrit entravent le développement et le
perfectionnement des habiletés de décodage. Afin de mieux cerner la nature des difficultés
morphologiques que rencontrent les enfants DLÉ francophones, il importe de comprendre
la morphologie du français et les relations qu’entretiennent l’analyse phonologique et
l’analyse morphologique dans l’acquisition du langage et dans l’apprentissage de la lecture.
Il importe également de connaître les diverses hypothèses qui ont été mises de l’avant pour
expliquer l’origine d’un déficit morphologique chez les enfants ayant des déficits
langagiers de même que les cadres théoriques dans lesquels elles s’inscrivent.
1. Le système morphologique du français et ses composantes
À l’interface des propriétés sémantiques et formelles, la morphologie réfère à la
structure interne des mots de même qu’aux relations qu’ils entretiennent les uns avec les
autres à l’intérieur d’une phrase. Le morphème, qui est la plus petite unité sonore porteuse
de sens, peut constituer un mot en soi ou encore correspondre à une marque que l’on ajoute
au radical d’un item lexical. Dans le premier cas, il s’agit d’un morphème grammatical libre
(auxiliaires, pronoms, prépositions, déterminants, etc.) qui remplit un rôle essentiellement
syntaxique. Par exemple, dans la phrase «Il prend des risques » des est un morphème libre
qui exprime la notion de pluriel. Dans le second cas, on parle d’un morphème grammatical
lié qui, par son ajout au début ou à la fin d’un mot (préfixe/suffixe), nuance ou change la
signification du mot. Par exemple, dans la phrase « Il prenait des risques » la suite —ait
indique que l’action est passée. On distingue deux types de processus morphologiques
impliquant des morphèmes liés : les processus de flexion (e.g. Le marchand est vieux! La
marchande est vieille) et les processus de dérivation (e.g. L’or est rare!L’or est rarissime).
Cette thèse s’intéresse tout particulièrement aux processus flexionnels utilisés en français
7pour marquer le genre des adjectifs (e.g. Le lapin est lent /l/ /La lapine est lente /1tI) et le
nombre des verbes (e.g. Le garçon sort /sr/ / Les garçons sortent /s3rt/).
Parmi les processus flexionnels, deux d’entre eux ont reçu particulièrement
d’attention dans la littérature portant sur l’acquisition des marques morphologiques chez les
enfants: la formation des verbes au passé et l’accord des noms au pluriel dans la langue
anglaise. En anglais, que ce soit pour la formation au passé d’un verbe ou pour l’accord
d’un nom au pluriel, la production d’une forme régulière peut impliquer une alternance
consonantique en fin de mot. Cette alternance correspond à l’ajout de «ed» au radical dans
le cas d’un verbe (e.g. waÏk/walked) et à l’addition de «s» dans le cas d’un nom (e.g.
cat/cats). Les formes irrégulières de chacune des catégories lexicales consistent soit en une
alternance vocalique (e.g. drink/drank; foot/feet) soit en une lexicalisation (e.g.
mouse/mice). On utilise les termes «lexicalisation» ou supplétion lorsque les
changements phonétiques à effectuer sont trop nombreuses et/ou trop disparates d’une
forme à l’autre pour qu’une règle générale puisse être tirée. Dans ce cas, on présume que la
forme au pluriel et la forme au singulier sont mémorisées comme deux entrées lexicales
indépendantes.
Comparativement à la langue anglaise, la composition de la morphologie du
français est particulièrement riche, et ce tant pour les accords en genre que pour ceux en
nombre. Une façon de figurer les formes ayant une alternance consonnantique régulière est,
comme l’ont considéré certains linguistes, de représenter la consonne comme étant
flottante (c’est-à-dire non attachée à une position prosodique) dans la représentation sous
jacente des items lexicaux concernées (Paradis et El Fenne, 1995). Ces auteurs expliquent
l’alternance entre la 3 personne du singulier et du pluriel des verbes (eg. Le garçon sort
/s3r// Les garçons sortent /sort/) par l’application de la stratégie de troncation: la forme
lexicale la plus longue est mémorisée (sort) (la consonne est surélevée pour indiquer qu’elle
est flottante) et la forme plus courte du singulier est obtenue par une opération de troncation
de la consonne finale. Par exemple, afin d’exprimer le singulier de la conjugaison
$«sortent», le /t/ en position finale de mot est supprimé, ce qui donne «sort». Cette analyse
permet de rendre compte de la même façon de l’alternance pour le genre des adjectifs: la
forme féminin «petite» (petit) devient «petit)> suite à l’élision de la consonne finale. Alors
que certains verbes et adjectifs ont une consonne flottante (CF) et que leur accord repose
sur une alternance consonnantique régulière, d’autres possèdent plutôt une consonne finale
en permanence. Qu’elles soient marquées ou non, ces formes ne varient pas : La Consonne
Permanente (CP) est présente à la fois dans la forme masculine et féminine de l’adjectif
(e.g.: Cette fille est rapide /rapidJ / Ce lapin est rapide Irapidf), et dans la forme singulier et
pluriel du verbe (e.g.: Ce garçon gronde /gr5dl le chien! Ces garçons grondent /gr5dl le
chien) (voir Macoir & Béland (1998) pour une étude empirique adoptant l’analyse
linguistique proposée par Paradis & El Fenne (1995)). Enfin, il existe des adjectifs et des
verbes dont la forme marquée se distingue grandement de la forme non marquée et qui
nécessite un processus flexionnel de supplétion. Ces Formes Supplétives (F5) sont des
formes irrégulières non prévisibles devant être mémorisées (ex : beai.ilbelle; sait!savent).
S’inspirant du cadre d’analyse de Paradis et El Ferme (1995), les formes verbales et
adjectivales sont considérées dans la présente thèse comme étant régulières si elles
présentent une Consonne Flottante (CF) étant donné que leur accord repose sur une
alternance consonantique régulière. Les formes présentant une Consonne Permanente (CP)
sont considérées comme étant invariables. Enfin, les formes supplétives (FS) sont ici
considérées comme des formes irrégulières.
2. L ‘acquisition de la morphologie et de la conscience morphologique dans le
développement typique du langage
Les morphèmes grammaticaux sont porteurs de divers indices prosodiques tels que
l’accentuation et la durée qui, selon les langues, les rendent plus faciles à segmenter dans le
discours. L’exploitation de ces informations acoustiques débuterait très tôt dans le
développement de l’enfant et permettrait l’émergence d’une certaine sensibilité à la
composition morphologique des mots. À cet effet, Gerken (1994) a montré que les enfants
9anglophones, même très jeunes, pouvaient distinguer les syllabes accentuées des syllabes
inaccentuées de leur langue. Aussi, les enfants porteraient moins d’attention aux syllabes
inaccentuées, ce qui expliquerait leur tendance à laisser tomber les morphèmes
grammaticaux non accentués dans leur propre discours. Une sensibilité morphologique de
plus en plus fine et une analyse des indices prosodiques de plus en plus aiguisée
permettraient donc au jeune enfant de graduellement distinguer les morphèmes
grammaticaux à l’intérieur du discours et des mots, de les segmenter et de les acquérir.
Le jeune enfant utilise tout d’abord l’ordre des mots pour communiquer besoins et
envies à son entourage. C’est lorsqu’il vient à exprimer des énoncés de plus de deux mots
(Mean Length of Utterance (MLU) de 2:0) que la morphologie grammaticale émerge
graduellement (Anderson, 1992; Casalis & Louis-Alexandre, 2000). Au départ, l’enfant
omet pratiquement toutes les marques morphologiques et lorsqu’il les utilise, il le fait le
plus souvent de façon aléatoire. Cette étape du développement morphologique est appelée
par certains auteurs la période optional infinitive (0.1.) qui caractérise la morphologie
verbale par une utilisation à outrance de l’infinitif des verbes lorsque le contexte
grammatical requiert la forme conjuguée (Rice & al., 199$). Durant cette période, le jeune
enfant omet spontanément les marques flexionnelles de temps et d’accord. Selon Wexler
(1994, 1996), cette utilisation optionnelle des éléments morphologiques reflète une
spécification incomplète des représentations grammaticales sous-jacentes.
Les tentatives infructueuses d’identification segmentale des morphèmes amène
l’enfant à exploiter la présence des indices prosodiques fins (durée de la syllabe,
accentuation, etc.) des unités sonores récurrentes pour en analyser le contenu phonologique
et sémantique (Carlisle et Nomanbhoy, 1993). Ces analyses l’amèneront à développer une
conscience implicite de l’existence des syllabes et des phonèmes à l’intérieur des mots, à
segmenter graduellement son vocabulaire en unités de sens toujours de plus en plus petits et
à découvrir ainsi les régularités phonologiques de sa langue maternelle. Ceci facilitera du
même coup la différentiation et l’identification des catégories lexicales (Maillart, 2003),
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l’apprentissage des rôles sémantiques et syntaxiques des morphèmes (Carlisle et
Nomanbhoy, 1993) et le développement d’un ensemble de règles morphologiques.
L’apprentissage des flexions débute avec l’émergence des paradigmes impliquant
l’addition d’un segment (phonème et syllabe) en finale de mot (alternance consonantique).
Il se poursuit, en parallèle avec la progression des morphèmes réguliers vers les irréguliers,
vers une intégration graduelle des paradigmes impliquant une modification de voyelle
(alternance vocalique) (Vogel, 1977; Redmond, 2001). Ce dispositif morphophonologique
constitue une des clefs de voûte de l’acquisition du genre et du nombre grammatical en
français. Son application par l’enfant lui permet de nuancer les relations qu’il souhaite
exprimer entre les différents mots de ses énoncés de même que de fléchir des mots jamais
entendus auparavant. L’apprentissage des processus flexionnels et des variations
phonologiques systématiques qui les accompagnent s’effectue toutefois à travers une
période quelque peu chaotique de sur-généralisation et de sur-régularisation des règles
linguistiques: Selon les caractéristiques morphologiques de sa langue maternelle, l’enfant
tentera entre autres d’appliquer les paradigmes des formes régulières aux formes
irrégulières, ce qui causera, du coup, quantité d’erreurs dans son discours.
Peu à peu, l’enfant acquiert une quantité variée de morphèmes à ajouter à son
vocabulaire et en vient, entre l’âge de 3 et 4 ans, à manipuler adéquatement les marques
morphologiques régulières et irrégulières dans l’ensemble de ses énoncés (Paradis & Crago,
1999; Rice & al., 1998). L’enfant adopte également certains comportements langagiers, tels
les autocorrections, qui dénotent une saisie intuitive (connaissance implicite) du langage
dans les routines communicationnelles (Carlisle, 1995). De son utilisation automatique du
langage, l’enfant en vient progressivement à développer une sensibilité à la structure
formelle des mots et à réfléchir sur la composition des formes sonores. À cette étape,
l’enfant jongle spontanément avec les items lexicaux t il manipule les formes déjà
existantes, il en crée de nouvelles (Carlisle, 1995). Avec un contrôle cognitif grandissant,
cette spontanéité à jouer avec les unités linguistiques évolue rapidement vers une réflexion
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plus délibérée sur la forme des mots de même que vers une manipulation plus intentionnelle
des segments des mots (Bialystok & Ryan, 1985). Cette conscience explicite s’exprime
d’abord au plan phonologique (conscience phonologique) pour s’étendre graduellement à la
morphologie, lorsque l’enfant prend place sur les bancs d’école.
À l’âge scolaire, la conscience phonologique est fortement reliée à l’apprentissage
de la conversion graphophonémique essentielle au décodage de même qu’au
développement de la conscience morphologique et à la maîtrise des marques
grammaticales. À ce sujet, Carlisle et Nomanbhoy (1993) rapportent que les habiletés
d’élision syllabique et phonémique chez des enfants anglophones de première année
contribuent de façon significative à la réussite de tâches impliquant la conscience
morphologique (jugement de grammaticalité, complétion de phrases). Les résultats de Jones
(1991) indiquent, pour leur part, que des enfants du même âge démontrent une bonne
capacité à élider, sur demande, un segment à l’intérieur d’un mot et à expliquer le sens de
l’item lexical restant. Les processus morphologiques nécessitant des modifications
phonologiques plus complexes seraient toutefois moins bien réussis. Cette relation étroite
entre la phonologie et la morphologie dans le développement du langage chez l’enfant a
également été rapporté chez des enfants francophones. Une étude longitudinale sur le
développement de la conscience morphologique a été effectuée auprès d’enfants tout-
venant de l’âge préscolaire à la 2e année de scolarité (Casalis & Louis-Alexandre, 2000).
La batterie de tests utilisée dans cette étude comprenait des tâches de conscience
phonologique (élision phonémique et syllabique) et des tâches de conscience
morphologique (appariement d’un mot morphologiquement complexe qui est entendu avec
l’image qui lui est correspondante, segmentation et fusion morphémique, complétion de
phrase, production de formes fléchies et dérivées). Les résultats de cette étude longitudinale
révèlent qu’à l’âge préscolaire les habiletés métaphonologiques d’élision syllabique et
phonémique sont fortement corrélées aux habiletés morphologiques dans les tâches de
production de formes fléchies et dérivées. La corrélation positive entre les scores obtenus
aux tâches de production de marques flexionnelles et ceux obtenus dans la tâche d’élision
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syllabique diminue progressivement avec l’âge. Par contre, la corrélation entre les scores
obtenus dans les tâches de production de marques flexionnelles et ceux obtenus à la tâche
d’élision phonémique demeure assez stable au fil des années. La présence de ces
corrélations positives dans les premières années de scolarité indique que les processus mis
en jeu dans l’opération d’élision sont mis à contribution tant dans les manipulations
morphologiques que phonologiques et met en relief l’importance de J’analyse phonologique
dans l’analyse morphologique.
Un développement harmonieux de l’analyse morphologique et un apprentissage
adéquat des relations morphologiques s’appuie sur une analyse phonologique suffisante des
mots. Graduellement, l’analyse morphologique vient à prendre une place de plus en plus
prépondérante dans le traitement linguistique, et ce tant à l’oral qu’à l’écrit. En effet, la
prise en compte implicite de la structure morphologique des mots par l’enfant l’amène à
reconnaître les éléments significatifs qui les composent et à utiliser ces informations dans le
perfectionnement de ses habiletés de décodage. Tel que le rappelle Gombert (2003), la
sensibilité morphologique permet graduellement à l’enfant d’analyser les mots écrits en
unités graphémiques correspondant aux morphèmes (e.g. ours-onlchat-on), à traiter les
régularités orthographiques, graphophonologiques et graphomorphologiques des mots de
même qu’à établir des analogies morphologiques entre les mots afin d’en déduire le sens et
l’orthographe (e.g. Si fillette est une petite fille, alors maisonnette est une petite maison et
l’élément orthographique commun est ette). Via l’apprentissage formel reçu en classe, la
morphologie devient également un outil qui permettra à l’enfant d’appréhender et de
maîtriser des irrégularités de conversion graphophonémiques et de lettres muettes dans
l’orthographe de même qu’à appliquer des règles d’orthographe plus sophistiqués.
L’apprentissage de la lecture nécessite une conscience phonologique bien en place
et une conscience morphologique en plein essor. Réciproquement, l’apprentissage de la
lecture viendrait renforcer le développement du traitement phonologique et morphologique.
Selon Fowier & Liberman (1995), les représentations morphophonologiques nécessaires à
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l’application des paradigmes flexionnels et dérivationnels n’apparaissent pleinement
spécifiées qu’avec l’apprentissage de la lecture, cette dernière contribuant tout
particulièrement au développement de la morphologie dérivationnelle. En effet, selon les
résultats de certaines études, l’utilisation des principaux processus flexionnels se consolide
généralement au début de la scolarisation alors que le développement des processus
dérivationnels se poursuit pendant encore plusieurs années (Anderson, 1992; Casalis,
2000). Les enfants francophones au préscolaire de l’étude de Casalis (2000) obtiennent un
score de 64% dans une tâche d’association entre un mot entendu et une image (ex: montrer
«enrouler» panni les images de «enrouler», «dérouler», «rouler», «rouleau»). Cette capacité
d’analyse devient de plus en plus aiguisée avec l’apprentissage de la lecture pour atteindre
une performance de 91,3% en 2e année. Parallèlement, les enfants francophones
augmentent graduellement leurs scores dans une tâche de complétion de phrase impliquant
l’ajout d’une marque morphologique appropriée au mot-cible (e.g. Un homme qui répare
est un ...; Le contraire de «coller» est ...) pour atteindre un taux de réussite de 63% en
année. La maîtrise des marques flexionnelles et dérivationnelles du français à l’oral et à
l’écrit se poursuit au fil des années scolaires pour se compléter une fois l’âge adulte atteint.
Même lorsque le développement du langage est harmonieux, l’acquisition des
marques morphologiques du français représente un défi de taille pour l’enfant. D’entrée de
jeu, ces aspects linguistiques risquent donc d’être d’autant plus ardus â acquérir et à
manipuler chez les enfants présentant des troubles de langage oral (dysphasie). Afin de
mieux cerner et comprendre l’origine etJou la nature des difficultés morphologiques que
rencontrent les enfants ayant des difficultés langagières, plusieurs modèles et hypothèses
explicatives ont été élaborés.
3. Les dfficuttés d’acquisition de la morphologie: Modèles et hypothèses explicatives
Les chercheurs qui s’intéressent aux déficits dans l’acquisition des marques
morphologiques ont élaboré leur devis expérimental en s’inspirant des modèles
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linguistiques théoriques. Deux cadres théoriques les plus utilisés sont le modèle de la
grammaire générative (Chomsky & Halle, 196$) et les modèles issus de l’approche
connexionniste (McClelland, 1979; Seidenberg & McClelland, 1989).
Dans l’approche inspirée des travaux de grammaire générative, le traitement
langagier, et en l’occurrence la morphologie, est basé et régi par un ensemble de règles
abstraites. Innées, nullement influencées par des facteurs environnementaux, les diverses
règles seraient pleinement spécifiées avant même leur utilisation et seraient maniées
spontanément par l’enfant à des moments dits «eureka», selon un timing développemental
bien précis. Selon cette conception, les difficultés morphologiques seraient causées par une
perturbation spécifique dans l’élaboration et/ou dans la mise en place des règles
grammaticales. Adoptant une vision modulaire, Pinker (1991) a proposé le modèle
«words-and-rutes » pour décrire le système morphologique qui comprend deux
mécanismes: une grammaire et un lexique. La grammaire est décrite par Pinker comme un
système d’opérations combinatoires. Les formes régulières des verbes accordés au passé,
par exemple, seraient générées par l’application d’une règle verbe +ed emmagasinée dans
un système de règles pré-existant. Les formes irrégulières et non prévisibles, pour leur part,
seraient mémorisées dans le lexique, au même titre que les morphèmes et les mots simples
de la langue. Les diverses composantes du système morphologique seraient indépendantes
les unes des autres. Selon ce modèle, les difficultés morphologiques des enfants
dysphasiques résultent d’un déficit spécifique affectant le module des règles (erreurs sur
les formes régulières) ou le lexique (erreurs sur les formes irrégulières) ou encore les deux
composantes (erreurs sur les formes régulières et irrégulières). Comme toutes les approches
modulaires, l’approche de Pinker ne permet pas d’expliquer les changements
développementaux liés à l’expérience linguistique ni les interactions avcc les autres
composantes linguistiques tels que la phonologie et le vocabulaire. Cette approche ne tient
pas compte non plus des liens existant entre la perception et la production de la parole
(Goodman & ai, 1994).
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Les liens entre la perception et la production du langage sont pris en considération
dans la seconde approche des déficits morphologiques dans l’acquisition du langage qui est
basée sur les modèles connexionnistes. Les modèles connexionnistes cherchent à établir le
lien entre les informations sensorielles et les représentations mentales en prônant
l’existence d’un mécanisme unique qui permet une acquisition graduelle des divers aspects
du langage via une sensibilité aux traits probabilistes des items qu’il traite (e.g. fréquence,
caractéristiques phonologiques de la racine, voisinage phonologique), et ce sans égard à la
nature de l’opération à effectuer. Ces modèles élaborent donc des réseaux gradués,
probabilistes, interactifs, sensibles au contexte et domain general qui visent à simuler par
ordinateur des processus langagiers précis (McClelland & Patterson, 2002). Certains de ces
modèles concernent plus spécifiquement le traitement de la morphologie (Plaut &
Gonnerman, 2000; Joanisse, 2000; Joanisse & Seidenberg, 1999). Brièvement, ces modèles
sont composés de niveaux de traitement de l’information qui sont associé à la forme
(phonologique/orthographique) et au sens (sémantique) des mots. Lors de la simulation, des
connections émergent graduellement des intéractions aléatoires existant entre les différents
niveaux de traitement. Le modèle saisi les régularités statistiques liées à cette convergence
et élabore des patrons d’activation qui sont fonction de l’exposition (fréquences
d’occurrence) et du contexte linguistique (similarité phonologique, similarité sémantique)
des items présents dans le système. Cette procédure a pour résultat l’induction de nouvelles
représentations internes dans le système qui sont associées, dans le cas présent, à la
morphologie. Selon les modèles connectionnistes, le traitement de la morphologie est
modulé par la justesse de l’information phonologique. À titre d’exemple, le réseau utilisé
par Hoeffer et McClelland (1993), dans lequel une atteinte affectant les unités
phonologiques a été introduite, simule avec justesse les patrons d’erreurs observés chez les
enfants dysphasiques sur les verbes réguliers au passé (omissions de ed, sur-généralisation).
À partir de l’approche de la grammaire générative et de l’approche connexionniste,
différentes hypothèses ont été proposées afin de situer l’origine des difficultés
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morphologiques. Plusieurs chercheurs qui s’inscrivent dans l’approche de la grammaire
générative, proposent que le déficit des enfants dysphasiques résulte d’une atteinte
spécifique de la composante morphologique. Certains auteurs avancent que les enfants
dysphasiques présentent une faiblesse génétique au niveau langagier qui s’exprime
spécifiquement dans la construction des représentations associées aux formes
grammaticales (Gopnik 1990a, 1990b, 1991) alors que d’autres avancent plutôt que c’est le
système de règles morphosyntaxiques qui s’avère déficitaire (Van der Lely et Uliman,
2001; Clashen, 1989). Ces hypothèses ne considèrent toutefois en aucun temps la pression
qu’exerce l’augmentation du vocabulaire sur la maîtrise des marques morphologiques
comme un facteur pouvant influencer cet apprentissage langagier, et ce bien que le
développement de la morphologie verbale apparaisse lié à l’acquisition du lexique. En effet,
plusieurs auteurs mettent en relief chez les enfants la présence jumelée d’un vocabulaire
pauvre et de faibles habiletés morphologiques (Tomblin & Pandich, 1999; Conti-Ramsden
& Jones, 1997). À cet effet, Maillart (2003) rapporte qu’il n’est pas rare d’obtenir chez des
enfants dysphasiques de 5 ans un niveau lexical comparable à celui des enfants de 4 ans et
un niveau grammatical ne dépassant pas celui des enfants de 3 ans. Marchman & Bates
(1994) avancent pour leur part la notion de «masse critique» pour tenter d’élucider les liens
existant entre la faiblesse du vocabulaire et les difficultés en morphologie verbale. Selon
eux, une incapacité à acquérir un nombre suffisant de verbes empêcherait ces enfants de
manipuler efficacement les marques morphologiques dans les délais attendus.
À l’opposé, Leonard & aÏ. (1992, 1998) adoptent une approche cognitiviste et
suggèrent que les difficultés morphologiques des enfants dysphasiques résultent d’une
perturbation dans les processus perceptifs associée à une capacité restreinte de traitement de
l’information. La discrimination auditive est reconnue comme étant particulièrement
déficitaire chez les enfants dysphasiques, tant dans les études comportementales que
neurophysiologiques (Cheour & al., 2000). Étant donné la faible saillance perceptive des
morphèmes flexionnels, cette faiblesse de traitement auditif se répercuterait sur
l’élaboration des représentations phonologiques et nuirait, par ricochet, au développement
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de la morphologie. L’impact d’une pauvreté des représentations phonologiques sur
l’établissement des paradigmes morphologiques est au coeur de la théorie Low phonetic
substance élaborée par Leonard (Redmond & Rice, 2001). Selon cette théorie, l’acquisition
des règles d’accord des verbes réguliers en anglais pourrait être particulièrement affectée du
fait qu’elle repose sur un morphème qui a une faible saillance perceptive (e.g. ef). Des
propositions similaires ont été avancées pour les morphèmes du français situés en début et
en fin de mot (Maillart, 2003).
De façon plus générale, les auteurs s’entendent sur le fait que des difficultés dans le
traitement auditif affectent la détection des morphèmes ayant une faible saillance
acoustique et entrave du coup l’élaboration des paradigmes morphologiques. Par ailleurs,
selon plusieurs auteurs, une capacité limitée de traitement de l’information s’ajoute au
déficit perceptif des enfants dysphasiques. Selon cette hypothèse, l’utilisation des marques
morphologiques implique l’intégration simultanée d’ informations prosodiques,
phonologiques, lexicales et syntaxiques qui résulte en une surcharge cognitive. En résumé,
le traitement étant limité par la présence de faiblesses langagières, l’analyse morphologique
surcharge le système chez les enfants dysphasiques et rend du coup l’apprentissage
inefficace (Tomblin, 2002; Tomblin & Pandich, 1999; Bishop, 1996). Selon Maillard
(2003), les enfants dysphasiques auraient besoin d’une plus longue exposition aux items
lexicaux afin d’arriver à une maîtrise morphologique similaire à celle des enfants tout-
venant.
Une troisième approche, qui s’inscrit cette fois dans une optique développementale,
avance que le niveau de maîtrise grammaticale des enfants dysphasiques est non pas
différent, mais décalé par rapport à celui des enfants sans difficulté. La période dite
optional infinitive (0.1.) observée dans le développement de la morphologie et qui est
caractérisée par une utilisation à outrance de l’infinitif des verbes par l’enfant, serait plus
lente à se résorber chez les enfants dysphasiques (Rice & al., 199$; Redmond & Rice,
2001). Cette observation a mené à l’élaboration de la théorie extended optional infinitive
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(E.O.i). Selon cette théorie, les patrons d’acquisition des morphèmes observés dans le
cadre d’une dysphasie sont similaires à ceux retrouvés dans le développement typique du
langage et les mécanismes mis en oeuvre sont les mêmes. Leur apparition serait toutefois
plus tardive et leur développement plus lent, ce qui retarderait la spécification complète des
représentations morphologiques chez les enfants dysphasiques (Rice & al., 1998).
Indépendant de variables environnementales, ce décalage dans le développement
morphologique serait attribuable à des facteurs génétiques (Rice & al., 199$; Rice, 2000).
Les difficultés morphologiques sont l’une des caractéristiques majeures de l’enfant
dysphasique. Elles apparaissent également comme une entrave importante dans
l’acquisition du langage écrit chez l’enfant dyslexique. La morphologie étant
intrinsèquement reliée aux composantes phonologiques du langage, le déficit de traitement
phonologique, qui est commun aux deux populations d’enfants, aura logiquement des
répercussions sur l’acquisition de la morphologie. À cet effet, il est possible de supposer
qu’un déficit dans l’analyse phonologique affecte la qualité de l’analyse morphologique à
travers, entre autres, une extraction plus difficile des régularités phonologiques dans le
lexique et une élaboration problématique des paradigmes morphologiques qui reposent sur
une alternance phonologique. Par voie de conséquence, ce manque d’efficience de l’analyse
morphologique des mots aura des répercussions sur le développement de la conscience
morphologique de même que sur la maîtrise des marques flexionnelles dans le langage
écrit.
Si l’acquisition de la morphologie est modulée par l’efficience du traitement
phonologique, le traitement phonologique est quant à lui tributaire d’un traitement auditif
intègre des sons de la parole. Des difficultés de traitement auditif, tout particulièrement au
plan de la discrimination auditive, peuvent être à l’origine ou encore contribuer à
l’installation d’un déficit de traitement phonologique.
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4. Les deficits de traitement auditif chez les enfants ayant des dfficultés d ‘acquisition du
langage écrit
Les enfants dyslexiques, tout comme les enfants dysphasiques, démontrent des
déficits subtils du traitement auditif, affectant particulièrement la discrimination et le
traitement temporel (Tallal & aÏ. 1980, 1995, 1997). Des résultats convaincants concernant
les déficits de traitement auditif chez les enfants dysphasiques et dyslexiques ont été
obtenus via l’étude de la composante électrophysiologique MisMatch Negativity. La
Misliatch Negativity (MMN) est un corrélat ERP reflétant la discrimination auditive pour
les sons verbaux et non verbaux à un niveau automatique et pré-attentionnel. fort précis,
non biaisé par les capacités attentionnelle et langagières et nécessitant une moindre
collaboration de la part de l’enfant, l’enregistrement de la MMN constitue un outil
privilégié pour l’étude de la perception de la parole et de l’apprentissage dans le
développement normal et pathologique (Csepe, 2003; Cheour & al., 2001, Kujala & aï.,
2001). Lorsqu’un même son est présenté de façon répétitive et que tout à coup un nouveau
son est entendu (j.aradigme Oddball), la MMN est généralement observée entre 150 et 250
m/s après le début du stimulus, et ce en réponse à des changements dans les propriétés
physiques tels la fréquence et la durée ou encore à des modifications complexes du patron
acoustique de l’événement sonore (Cheour & al., 2000). Plus la discrimination est grande,
plus l’amplitude de la MMN est grande. L’amplitude diminuée ou l’absence de cette
composante est interprétée comme une évidence neurophysiologique de la perturbation du
traitement responsable de l’habileté de discrimination (Kraus & al., 1995).
Les résultats d’expériences menées à l’aide de ce paradigme expérimental montrent
que l’amplitude de la MIvIN évoquée par une différence de fréquence et de durée de stimuli
non-verbaux est significativement moins grande chez les enfants dysphasiques âgés de 3 à
13 ans que chez les enfants du groupe contrôle, ce qui serait le reflet d’une moins bonne
discrimination auditive chez les enfants dysphasiques (Korpilahti & Lang, 1994;
Holopainen & al., 1997). friedrich & al. (2004) ont pour leur part mis en relief, chez des
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bébés de deux mois ayant une histoire familiale de trouble de langage, une latence plus
tardive de la positivité associée à la réponse MMN (caractéristique des bébés âgés entre 3 et
12 mois) dans la détection d’une modification vocalique de durée et ce comparativement à
des bébés contrôles du même âge. Selon ces auteurs, cette différence de latence suggère que
le traitement auditif des changements de durée est affecté chez les enfants à risque de
développer un trouble du langage, et ce dès un très jeune âge.
Du côté des enfants dyslexiques, un grand nombre d’études ont porté sur la
discrimination des sons verbaux et non verbaux (voir Habib (2000) et Kujala & Ntnen
(2001) pour une revue exhaustive). Les résultats des expériences répertoriées par ces deux
auteurs sont congruents : par rapport aux normolecteurs, les enfants dyslexiques montrent
une absence ou une MMN de plus faible amplitude, ce qui indique une moins grande
discrimination auditive chez ces enfants en difficulté. Par ailleurs, certaines études qui ont
opposé la discrimination des stimuli verbaux à celle des stimuli non verbaux obtiennent
des différences marquées entre les enfants dyslexiques et le groupe témoin dans la
discrimination des sons verbaux seulement (Schulte-Kôrne & al. 199$; pour une revue, voir
Leppnen & al., 1997). Dans la discrimination de sons verbaux, des différences ont été
observées dans la détection de la durée phonémique chez de jeunes bébés ayant une histoire
familiale de dyslexie comparativement à des bébés contrôles (Leppanen & al., 1997) de
même que dans la détection de traits phonétiques distinctifs nécessaire à la perception
catégorielle (van Leeuwen & al., 2006).
Les mesures comportementales de l’évaluation du système auditif central
développées jusqu’à maintenant ne présentent pas la sensibilité et la spécificité requises
pour détecter avec précision les déficits du traitement auditif présent chez les enfants ayant
des troubles développementaux (Chermak & Musiek, 1997). Toutefois, deux tâches de
l’évaluation clinique sont particulièrement sensibles aux difficultés d’apprentissage: Les
tests d’organisation séquentielle auditive où les stimuli varient en fréquence (Pitch pattern
frequency Pattern Test (FF87), Musiek & Pinheiro, 1987) ou en durée (Duration Pattern
21
Test (DPT), Musiek, Baran & Pinheiro, 1990). Dans chacun de ces tests, l’enfant doit juger
les variations de tonalité/durée de différentes séquences composées de trois sons purs (haut
ou bas! court ou long). Le PPST permet à l’évaluateur de mesurer les performances de
l’enfant avec deux modes de réponse soit le mode verbal et le mode fredonné. Le DPT,
pour sa part, mesure la performance de l’enfant uniquement via l’utilisation d’un mode de
réponse verbal.
Selon les normes de Bellis (2003), le PP$T et le DPT sont sensibles à l’âge. Étant
fréquemment échoué pour les enfants identifiés dyslexiques, le taux d’erreurs élevé observé
à ces tests pourrait être attribuable à une immaturité du traitement auditif, immaturité
dissimulée sous l’étiquette diagnostique de Trouble de Traitement Auditjf (TTA). Les
mesures recueillies à l’aide du PPST et du DFT ne permettent pas de confirmer une telle
hypothèse parce que ces tests présentent des limites importantes. Tout d’abord, l’utilisation
exclusive de sons purs dans ces tâches ne permet pas de vérifier si l’immaturité du système
auditif a des impacts similaires sur le traitement de différents types de stimuli, ce qui
permettrait d’éclaircir quelque peu les liens entre les faiblesses de traitement auditif
détectées par ces tâches, le traitement phonologique et les difficultés de lecture chez cette
population infantile. À ce propos, les études de Mody & al. (1997) et Studdert-Kennedy &
Mody (1995) ont démontré que des enfants dyslexiques peuvent distinguer correctement
des stimuli non verbaux qui comportent les mêmes caractéristiques acoustiques que des
sons verbaux qu’ils n’arrivent pas à discriminer. De plus, la capacité à utiliser une étiquette
verbale étant associée à l’habileté phonologique (Wagner & Torgesen, 1987), le mode de
réponse verbale désavantage les enfants ayant des difficultés langagières et des difficultés
de lecture comparativement aux enfants sans difficulté (Healt & al., 1999; Marshall & al.,
2001). Le PPST offre la possibilité d’utiliser le mode de réponse fredonné afin de
contourner les difficultés d’ordre langagier, ce qui n’est pas le cas du DPT. L’impact d’un
déficit de traitement auditif sur les performances à ce test peut donc être confondu avec
celui de difficultés langagières.
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La recension des écrits présentée met en relief les connexités suivantes : Le
traitement auditif a une incidence directe sur le traitement phonologique. L’analyse
phonologique a elle-même un impact direct sur l’analyse morphologique. Et, enfin, la
morphologie a un apport prépondérant dans le perfectionnement des habiletés de décodage,
et ce dès la 3e année de scolarisation. La présente thèse vise une meilleure appréhension des
interrelations qu’entretiennent les Difficultés d’acquisition du Langage Écrit (DLÉ) avec le
traitement auditif, le traitement phonologique et l’acquisition de la morphologie chez des
enfants de 9 à 12 ans.
Les deux premières études de cette thèse investiguent les impacts d’un déficit de
traitement phonologique sur l’acquisition de la morphologie dans les modalités orale et
écrite. Effectuées respectivement auprès d’enfants dysphasiques et d’enfants DLÉ, ces
études comparent la maîtrise des marques verbales de nombre à celle des marques
adjectivales de genre pour des formes régulières (i.e. ayant une alternance phonologique
régulière), irrégulières et invariables. L’intérêt majeur de la comparaison entre ces marques
morphologiques verbales et adjectivales repose sur le fait que ces marques morphologiques
impliquent la même opération phonologique d’ajout ou d’omission de la consonne finale.
La prise en compte de la représentativité des différentes formes invariables, irrégulières et
régulières dans le lexique du français dans la sélection des stimuli permet de mieux cerner
l’influence de l’exposition dans l’acquisition des marques morphologiques. De plus, étant
donné que des faiblesses dans la discrimination auditive et/ou dans les habiletés
métaphonologiques sont susceptibles d’interférer avec l’acquisition des marques
morphologiques, les habiletés en discrimination et les habiletés métaphonologiques des
enfants dysphasiques et DLÉ seront mesurées et comparées à celles d’un groupe d’enfants
témoins.
Les liens entre les difficultés de traitement auditif et les troubles d’acquisition du
langage écrit sont abordés dans la troisième étude, menée cette fois auprès d’enfants ayant
un Trouble de Traitement Auditif (TTA) jumelé à des difficultés de lecture. Le logiciel
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TOI (Test d’Ordre Temporel) qui a été élaboré pour cette étude permet d’évaluer les
habiletés de traitement auditif pour des patrons de durée et de hauteur pour des stimuli
verbaux, non verbaux et musicaux. Le logiciel offre en outre un mode de réponse verbal et
un mode visuel dans lequel l’enfant doit pointer sur l’écran le patron visuel correspondant
au patron entendu. L’objectif de cette étude est de documenter le traitement auditif en
comparant la performance d’enfants avec et sans TTA dans la reconnaissance de patrons de
hauteur et de durée pour les trois types de stimuli avec les deux modes de réponses.
Chapitre 1
Morphological impairment in repetition of verbs and adjectives
in Frencli-speaking chiidren with Specific Language
Impairment (SLI)
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Morphological impairment in repetition of verbs and adjectives
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In this study, we compare the Words and RuÏes theory (Pinker, 1991) and the
connectionist model (Plaut & Gonnerman, 2000) in their capability to account for the
pattern of errors produced by chiidren with SLI on flectional marks of verbs and adjectives
in French. Resuits revealed that the chiidren with SLI experienced more difficulties in
reproducing the regular flectional marks of verbs (il sort/ ils sortent) than the regular
flectional marks of adjectives (petit / petite). These resuits are consistent with the
connectionist model which predicts that the proportion of regular, irregular and invariable
items within a category influences the acquisition of flectional marks.
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Introduction
Specific Language Impairment (SU) is a disorder that affects both expressive and
receptive language and as it is a primary language impairment. It is flot related to, or caused
by other deveÏopmental disorders. It cannot be explained by socio-affective or
environmental factors, intellectual deficit or neurological disorder. Chiidren with SU
acquire language in the same sequence as normally-developing chiidren, but at a siower
rate (Hoff-Ginsberg, 2005). SU affects the development of the semantic and syntactic
components and, more specifically, the morphological component of language (Tomblin &
Pandich, 1999; Tomblin, 2002). Chiidren with SLI show severe difficulties in using
flectional marks such as the —cd to mark the past tense of verbs (walklwalked), or the —s
(boy/boys) to mark the plural of nouns in English. A more important characteristic of
chiidren with SU is that they appear to experience more difficulties in acquiring the regular
past tense of English verbs (walldwalked) than when acquiring the past tense of irregular
verbs (runiran) (Johnston & Schery, 1976; Khan & James, 1983; Leonard & al., 1992;
Leonard & al., 1997; Oetting & Horohov, 1997). According to Pinker (1991), the
dissociation in the performance of chuidren with SLI between irregular and regular past
tense of verbs supports the theory of Words and Rules (1991; Pinker & UlIman, 2002).
Pinker’s theory of Words and Rules (WR) distinguishes two mechanisms in language
acquisition: the lexical mechanism (Words) responsible for the memorization of regular
stems and irregular forms (e.g., the past tense of inegular verbs (e.g. mnlran) or the
irregular plural of nouns (e.g. mouse/mice) and the mle mechanism (Rules) responsible for
the acquisition of regular inflected forms (e.g. the past tense of regular verbs (e.g.
walkJwalked), the regular plural of nouns (e.g. boylboys). The WR theory predicts that each
mechanism can be disrupted independently in language impairment. The predicted double
dissociation is seen in the comparison of error pattems in chiidren with SUI and patients
with Alzheimer disease: the Rules system is impaired in chiidren with SU whereas the
2$
Words system is unimpaired; and, conversely, the Words system is impaired in patients
with Aizheimer disease, whereas the Rules system is preserved.
In contrast with the Words and Rules theory, the connectionist approach developed
by Plaut and Gonnerman (2000), posits a single mechanism for the acquisition of regular
(transparent) and irregular (opaque) items. In their connectionist approach, it is more
difficuit for a network to discover the system underlying the transparent items if the
proportion of opaque items is much larger than the proportion of transparent items.
Conversely, if there are only a few opaque items and a large number of transparent items,
the opaque items will be more difficuit to leam (Plaut and Gonnerman, 2000: 463). The
WR theory and the connectionist approach thus predict a dïfferent pattem of errors for
chiidren with SLI. The WR theory predicts that chiidren with $LI will have more
difficulties on regular than on irregular items independent of their proportion in a task
because the mie mechanism is dismpted. In contrast, the connectionist approach predicts
that chiidren with SLI wili have more difficuities with opaque items when a paradigm
contains only a few opaque items, and conversely more difficulties with regular items when
a paradigm comprises oniy a few regular items.
Aithough the predictions of these modeis differ, the acquisition of morphoiogy in
both approaches assumes an adequate deveiopment of auditory discrimination abilities in
children. For instance, the experimenter must check that an Engiish-speaking chiid can
discriminate the sound forms of the present (walk) and the past tense (waiked) before
undertaking any morphoiogical testing. The development of morphological abilities also
relies on the development of phonoiogical awareness, defined as the ability to manipulate
the individual sounds of words. for instance, the English-speaking child must be able to
discriminate not only the sound forms play and played, but also to capture that the
distinction between the two forms lies in the final phoneme /dJ added at the end of the past
tense form. A number of studies have shown that at school age, the development of
phonological awareness and morphology are closely related. for instance, Carlisle and
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Nomanbhoy (1993) reported that syllable and phoneme omission abilities in the first year
of school are significantly correlated with the abilities of English-speaking chlldren in tasks
assessing morphological awareness (grammatical judgment, sentence completion). A study
by Casalis & Louis-Alexandre (2000) conducted with French-speaking chiidren confirmed
that the level of meta-phonological abilities in syllable and phoneme omissions is strongly
correlated with the level of abilities in the production of flectional and derivational marks at
preschool age.
finally, grammatical category is another important factor likeÏy to influence the
morphological impairments in chiidren with SU. Morphological difficulties appear to
affect mostly verbal morphemes (Bedore, 1998; Conti-Ramsden & Jones, 1997; Rice &
Oetting, 1993). Rice & al. (199$) reported that chiidren with SU in elementary schools
show more difficulties in producing the final -s in the third singular person of verbs than
the final -s in the plural of nouns, although both morpho-phonological processes consist of
consonantal addition. Rescorla (2002) confirms that the acquisition of verbal morphology
for English-speaking chiidren is siower, more difficult and more prone to errors than the
nominal morphology. Casalis (2000) also reported that french-speaking chiidren have more
difficulties in extracting the regularities in verbal forms than in adjectival forms.
The objective of the present study is to compare the reproduction of flectional marks
for verbs and adjectives in French-speaking chiidren with SLI. The French language is
well-suited to compare the acquisition of flectional marks in verbs and adjectives because
the markings have the same phonological shape in both grammatical categories and are
based on a similar regular consonant altemation. For instance, the flectional mark for the
3rd
person plural for the verb entendre ‘to hear’ consists in adding the final consonant —d at the
end of the 3td person singular (3rd person singular il entenc [t] “he hears”/
3rd person
plural ils entendent [tâd1 “they hear”) and the flectional mark for the feminine form of
the adjective grand consists similarly of adding the consonant -d- at the end of the
masculine form (masculine grand [gr] “tali” —* feminine grande [grâdJ). It is therefore
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possible to compare the ability to reproduce flectional marks in both lexical categories
involving the same ability in auditory discrimination (detecting presence/absence of final
consonant) with the same meta-phonological ability (adding/omifting a final consonant). In
addition to these regular flectional processes, french morphology comprises irregular
(opaque) adjectives (e.g. le beau [bo] garçotilla belle [bElJ fille. “the beautiful boy/the
beautiful girl”) and irregular verbs (1 ‘homme fait [fct]/ tes hommes font [f] “The man
does/The men do”) as well as invariable (with no consonant altemation) verbs (1 ‘homme
saute [sot] /les hommes sautent [sot} “The man jumps/The men jump”) and invariable
adjectives (L ‘homme est rapide [rapid]/La femme est rapide [rapid] “The man is fast/The
woman is fast”). Even more interesting is how the distribution of regular, irregular and
invariable items differs across the two grammatical categories. for verbs, the invariable
items are much more frequent than both the regular and irregular items; whereas the
distribution is more uniform across the three subcategories for adjectives. Analysis of the
error rates in the reproduction of flectional marks for verbs and adjectives in chiidren with




Six monolingual French-speaking SU chiidren (five boys and one girl) aged
between 10 and Il years who were admitted into a special program for children with SU in
a Belgian school were recruited for this study. The inclusion criterion for the present study
involves the absence of perinatal complications or documented neurological disorders, and
the absence of uncorrected visual or auditory problems. As reported in Table 1, the six
children had an non verbal performance within the normal limits (to WISC III, Wechsler,
1991) or to Leiter International Performance Scale, Leiter, 1980) and showed no signs of
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emotional disturbances.Reading age (assessed by the LUM (lecture en une minute), a
subtest of Epreuve d’évaluation de la compétence en lecture (Lecture de mots et
compréhension-révisée, Khomsi, 1998) for ail chiidren with SLI was more than two years
behind expectations. Their scores in receptive vocabulary (Échelle de Vocabulaire en
Image Peabody (ÉVIP), Dunn & al., 1993) and morpho-syntactic comprehension (Épreuve
de Compréhension Syntaxico-Sémantique (E. COSSE), Lecocq, 1996) were generally two
to three standard deviations below the mean scores of age-control groups.
[Insert Table I about hereJ
Chiidren in the control group were also recruited from Beigian schools and were ail
monolinguai native speakers of french. Inclusion criteria were: normal language
development, absence of perinatal complications or documented neurological disorders and
absence of uncorrected visual or auditory problems. Each subject in the control group was
matched with one child with SLI by sex and chronological age.
II Repetition task
1. Stimuli selection
Noviex, a Belgian lexical data base (Lambert and Chesnet, 2001) for chiidren aged
between 8 and 9 years, was used to determine the distribution of the regular, irregular and
invariable adjectives and verbs. The distribution found in this data base is reported in Table
2, and as indicated, the total number of adjectives and verbs are very similar whereas the
distribution across the three subtypes differs for the two grammatical categories.
[Insert Table 2 about here]
Invariable forms represent $4 % of verbs in comparison to 58 % for adjectives. In
contrast, the proportion of invariable adjectives (58%) is similar to the proportion ofregular
adjectives (38%). According to the connectionist approach, the extraction of the system
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underlying the regular forms will be more difficuit for verbs than for adjectives, because
the invariable verb items largely outnumber the two other subtypes.
a. Adjectives and verbs
In Noviex, we selected 70 adjectives (30 invariable, 30 regular, 10 irregular) and 90
verbs (40 invariable, 40 regular and 10 irregular) matched for their final consonant, lexical
ftequency (between 1999 and 3094 for adjectives and between 976 and 2999 for verbs1)
and number of syllables (see Appendix A for the stimuli list). For instance, the invariable
verb sauter [soteJ «to jump» (l’homme saute [sotJ/ les hommes sautent [sot] “The man
jumps/ The menjump”) was matched with the invariable adjective honnête [Dnct] “honest”
(Le garcon est honnête [onct]/ La fille est honnête [DnEtj “The boy is honestl The girl is
honest”). Test T revealed no significant difference between verbs and adjectives for mean
lexical frequency (T (158) 1, 210; p= 0, 228).
b. Sentences
Simple sentences comprised of 4 to 9 syllables were constructed for each masculine
and feminine adjective and for each singular and plural verb (e.g. Paul défend [def] le
garçon/ Les chiens défendent [defdJ le garcon “Paul protects the boy! The dogs protect
the boy”). Sentence length in number of syllables was comparable across the verb and
adjective subtypes. The sentences comprising adjectives must have a different subject for
the ferninine and the masculine form (e.g. L ‘escargot est lent [la]! La tortue est lente [lût]
“The snail is slow/ The turtie is slow”). for this reason, 55% ofthe verb sentences have a
different subject for the singular and plural form (e.g. La musique apaise [apez] le bébé/
Les parents apaisent [apez] le bébé “The music caims the baby downl The parents cairn
the baby down”) and 45% have a similar subject (e.g. Le poil repousse [roepus]! Les
cheveux repoussent [roepusi “The fur grows back! The hair grows back”). Haif of the
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adjectives were modifier adjectives (e.g. Le tait crémeux [kremøJ cuit/ La soupe crémeuse
[kremøzl cuit “The creamy milk simmers? The creamy soup simmers”) and haif were
predicative adjectives (e.g. Le garçon est honteux [3tøJ/ La fille est honteuse [3tøzJ “The
boy is ashamedl The girl is ashamed”) The 320 sentences were subdivided into four sets of
$0 sentences with each set comprised of $0 different items (verbs and adjectives) (see
Appendix B).
2. Procedure
Administered in separate 30 minute testing sessions, each subject repeated the 320
sentence stimuli subdivided in the four subsets. Order presentation of the four subsets was
counterbalanced across the subjects. At the beginning of each testing session, the
experimenter instructed the child to: “Pretend to be a parrot; I say a sentence and you repeat
it right afler me. If you did not hear it clearly, I will repeat it once.” The subjects’s
responses were digitally recorded using a Sony DAT Minidisc for further analysis.
III Auditory discrimination task
As mentioned in the Introduction, good abilities in auditory discrimination are a
prerequisite for the acquisition of flectional marks. In the repetition task, the difference
between the singular and the plural of the regular verbs resides in the presence and absence
of a final consonant (L ‘homme sort [sor]/ Les hommes sortent [sort] “The man cornes out!
The men corne out”). Similarly, the difference between the feminine and masculine form of
regular adjectives stands in the presence and absence of the final consonant (Le garcon est
petit [pœti]I La fille est petite [poetit] “The boy is small/ The girl is small”). It was




Auditory discrimination was tested using both word and pseudo-word stimuli in
order to confirm that the child is discriminating the stimuli flot only at the word level but
also at the phonemic level. The fact that a child conectly discriminates a word pair (e.g.
petit [pœtiJ/ petite [poetit] “small/ small”) does flot automatically entai! that he cari
discriminate a non-word pair (e.g. pali [pali]! palit [palit]). Indeed, a child may be able to
recognize that the members of a word pair are two separate words of his vocabulaiy even if
he is flot aware of the phonological similarity in the two sound forms. The word auditory
discrimination task inc!uded 32 verb pairs and 32 adjective pairs including the 12 regular
adjectives and the 25 regular verbs used in the sentence repetition task. The remaining 27
pairs were selected from the Noviex data base. The pseudo-word auditory discrimination
task included 64 pseudo-word pairs. The pseudo-words were created by changing one or
two phonemes of the word stimuli used in the word auditory discrimination task. Words
and pseudo-words were thus similar with respect to their phonological complexity (see
appendix C for the stimuli list).
2. Procedure
Word and pseudo-word stimuli were digita!ly recorded on a Sony DAT recorder and
presented through a !oudspeaker on a computer using the Metacard software. The
experimenter said to the child, “You are going to hear two words (or two invented words).
Teli me if they are identical or different.” The first four pair stimuli were practice trials.
following each pair, a pair of similar and a pair of different mice were presented on the
computer screen. The child had to click on the pair corresponding to his response, however
due to the impulsivity of the children, they were instmcted to respond orally and the
experimenter did the mouse click for the child.
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IV Meta-phonological task
As reported earlier, the production of flectional and derivational marks is correlated
with the level in meta-phonological abilities. It was therefore important to assess the meta
phonological abilities of the chiidren, and more specifically those that are directly involved
in the flectional marks of gender and number; that is, final consonant addition and
omission.
1. Stimuli selection
We created 20 pseudo-words by substituting phonemes of the regular verb and
adjective stimuli used in the sentence repetition task without modifying syllabic structure
(e.g. verb: embête [betJ “to annoy” — [5patJ; adjective: honnête [onet] “honest” —*
[mot]) (see appendix D for the stimuli list). Only pseudo-words were used in these tasks
because the use of word stimuli could have primed subsequently the subjects by revealing
the words targeted in the sentence stimuli in the repetition task.
2. Procedure
In the final consonant omission task, the chiidren were instmcted to repeat the
invented word and then repeat it one more time with the omission of the final sound. In the
final consonant addition task, the experimenter said to the chiid: “f irst, you repeat an
invented word afier me then I will say a sound and you will produce the invented word
again by adding this sound at the end of it”. In both the omission and addition tasks, the 20





Individual scores obtained by chiidren with SLI and control subjects in word and
non-word stimuli are reported in Table 3
[Insert Table 3 about here]
The group of children with SU obtained a higher mean score on pseudo-words
(87%) than on words (82%) and the difference was significant (: 6.96; p 0.008). In
contrast, the mean score was higher for words (99%) than for pseudo-words (95%) in the
control group and the difference was significant (: 12.79; p< 0.001). Individual scores are
reported in Table 3. As can be seen, chiidren in both groups obtained a score 78% with
the exception of subject Dl who obtained a score of 64% in word auditory discrimination.
Metaphonotogical tasks
Individual scores in percentages are reported in Table 4, NAS indicates that the data
from subject Dl and D6 were flot available because these chiidren were absent at the
moment oftesting and the testing could flot be rescheduled.
[Insert Table 4 about here]
In the SLI group, the mean score in the addition task (94%) was higher than the
mean score in the omission task (79%) and the difference was significant (: 10.88; p<
0.001). In the control group, the mean score was 99% in bath tasks.
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Repetition task
In the sentence repetition task, we analyzed the production of the adjectives and the
verbs inserted in the sentences. Since the focus was on the presence/absence of the final
consonant, the responses of the chiidren with SLI and control subjects were identified as
correct when a) the chuld correctly repeated the adjective or the verb or b) the child
repeated the adjective or the verb with the morphological mark but with a phonetic
distortion (e.g. La tortue est tente [ltJ “The turtie is slow” —* [lâkJ; Les chiens défendent
[defd] le garcon “The dogs protect the boy” —+ [def’tJ). Ail other responses were
identified as erroneous. The errors were subdivided into four error types:
1. Gender or number substitution error: the child produces a masculine adjective with
a masculine noun when the sentence stimulus contains a feminine adjective and a
feminine noun or produces a plural verb with a plural subject when the sentence
stimulus contains a singular verb with a singular subject.
Tarets Errors
Discrète /diskrEt/ “discreet” [diskre]
Lafille est discrète —> Le garçon est discret
“The girl is discreet” “The guy is discreet”
Defendent /def.dJ “protect” —> [defJ
Les chiens défendent le garçon —> Le chien defend te garçon
“The dogs protect the boy” “The dog protects the boy”
2. Agreement error: the child produces a singular subject with a plural verb or a plural
subject with a singular verb.
Targets Errors
Naît mci “is bom” —* mci
Le poulain naîi dehors —> Les poulains: naît dehors
“The foal is bom outside” “The foals is bom outside”)
3$
Croissent [krwas] “grow” —> [krwasJ
Les os croissent —* L ‘os croissent
“The bone grows” “The bones grow”
The child produces a feminine adjectival form with a masculine noun or a masculine
adjectival form with a feminine noun
Targets Enors
prêt Iprcl “ready” —> [prEt]
Le repas est prêt — Le repas est prête
“The meal is ready” “The meal is ready”)
Discrète /diskr6t/ “discreet” —* {diskrc]
Lafille est discrète — Lafille est discret
“The girl is discreet” “The girl is discreet”
3. final consonant omission error: the child omits the final consonant in an invariable
verb or an invariable adjective
Targets Errors
embête /bet/ “annoys” —* [beJ
La mouche embête le cheval
“The fly annoys the horse”
rapide /rapidl “fast” —* [rapi]
Le lapin est rapide
“The rabbit is fast”
4. Other errors: any error that cannot be classifled in any enor subtypes above because
another word is produced or the child’s response in unintelligible (e.g. Les femmes
savent [sav] la vérité “The women know the truth” —> Les femmes [œttelefriJ)
In many instances, the experimenter had to repeat the sentence to the child. Whenever a
sentence was repeated, the child’s second response was kept for the analysis.
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The performance of the control group was almost flawless. One subject produced
one error on a final consonant (Il n’aime pas l’allure moribonde [morib5dl du salon “He
doesn’t like the wom out look of the living-room” —* Il n ‘aime pas le moribond [morib5]
du salon) and three other agreement errors were noted (Les [lei chefs commandent toujours
leurs soldats “The chefs aiways lead their soldiers” —* Le [lei chef commande toujours
leurs soldats “The chef aiways leads their soldiers”; Le poulain [lœpul] naît dehors “The
foal is boni outside”
—k Les poulains [lepul1 naît dehors “The foals is boni outside”; Les
[lei vents recommencent à souffler “The winds start to blow again” — Le [lei vents
recommencent à souffler “The wind start to blow again”). The enor rate in the children
with SLI was much higher, ranging from 0% to 57% of errors across the 12 stimuli
subtypes. The individual percentages of errors produced by chiidren with SLI are reported
in Table 5.
[Insert Table 5 about here]
Children with SLI make more errors in reproduction of flexional marks of verbs
than flectional marks of adjectives (y: 17.43; p< 0.001). In order to evaluate if there was an
agreement among the chiidren with SLI with respect to the level of difficulty of the verb
and adjective subtypes, we calculated Kendall’s coefficients of concordance for the six verb
subtypes (singular regular, plural regular, singular invariable, plural invariable, singular
irregular, plural inegular) and the six adjective subtypes (masculine regular, feminine
regular, masculine invariable, feminine invariable, masculine inegular, feminine inegular).
Kendall’s calculated coefficient was significant for verbs (W 0.61$; p 0.002) indicating
that the mean ranking reflect the ranking of difficulty for all children with SLI. The mean
ranking values reported in Table 6 reveal that the highest error rate for the six children with
SLI was obtained on the regular feminine and the lowest enor rate conesponded to
inegular feminine. The Kendall’s coefficient of concordance was flot significant for
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adjectives, (W= 0.232; p 0.224), indicating that there was no agreement among the
chiidren with SLI for the level of difficulty of each adjective subtype. Therefore, the mean
ranking values reported in Table 6 do flot reflect the ranking of difflculty for ail the six
chiidren with SU.
[Insert Table 6 about here]
Adding together enor rates on the feminine and on the masculine forms, the
distribution for the percentage of errors produced by chiidren with SU on the three
adjective subtypes is the following: regular (10,8%), invariable, (7,2 %), and irregular
(5,8%). Adding together the singular and the plural form of verbs, the distribution across
the three verb subtypes is the following: regular (18,8%), invariable (8,8%), and irregular
(15,8%). As illustrated in figure I the two distributions differ in showing much larger
discrepancies across the verb subtypes than across the adjective subtypes.
[Insert figure 1 about hereJ
Error type analysis
The 219 total errors coïlected on verbs and the 88 total errors collected on adjectives
were subdivided into the four error categories defined above: 1) gender/number substitution
enors, 2) agreement errors, 3) final consonant omission error, 4) others errors. The
distribution of errors is iilustrated in figure 2; and as it shows, agreement errors are most
frequent for both verbs and adjectives foliowed by gender/number substitution errors. The
percentage of errors corresponding to the other error subtypes is lower than 10 % in both
grammatical categories.
[Insert figure 2 about here]
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Discussion
In the introduction, we identified two sources of difficulties that can impair the
development of morphology: poor auditory discrimination abilities and poor meta
phonological abilities. Scores in the auditory discrimination were good (between 75% and
85 %) to very good (over 90%) for both groups. for the $LI group, the mean score in
auditory discrimination was higher for pseudo-words than for words. This discrepancy is
expected within a connectionist approach, because the members of word pairs share not
only phonological similarity but also semantic similarity, therefore increasing the difficulty
in auditory discrimination. One child with SLI, subject Dl obtained a score close to chance
level (64%) in word discrimination and 88% in pseudo-word discrimination. lis
performance in the sentence repetition task reflects his difficulties in auditory
discrimination with higher error rates on regular items than on invariable and irregular
items. Indeed, the repetition of regular items requires the child to pay attention to the
presence or absence of the final consonant. The second factor that can impair the
acquisition of morphology is poor meta-phonological abilities. SLI subjects D3 and D4
obtained the lowest scores in the elision task with 70 % and 50% respectively. Subject D3
produced a high percentage of errors in the sentence repetition task that could have resulted
from his low performance in the elision task. Note however, that D3 obtained a perfect
score in the addition meta-phonological task, indicating that consonantal omission may be
more difficult that consonantal addition. Overail, the SLI group obtained a very good
performance in the meta-phonological tasks, indicating that the difficulties they have in the
repetition task point to a morphologicaÏly rooted deficit. The qualitative analysis of errors
confirmed this interpretation since the vast majority oferrors produced in the repetition task
were agreement errors and gender/number substitution errors that are unquestionably
morphological errors.
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An objective of this study was to compare the reproduction of verbal and adjectival
flectional marks. We specifically selected verbs and adjectives in which the number and
gender flectional marks consist of the same phonological operation. For instance, the
regular adjective discret/discrète [diskrE/diskrct] “discreetldiscreet” was matched with the
regular verb promet/promettent [prome/prom6tJ “promises/promise” because both involve
the adding/elision ofthe final consonant If]. Due to the adjectives and verbs being matched
for lexical frequency, we also assume that the children’s exposure to these forms were
equivalent. Moreover, because the chiidren in the control group were matched one-to-one
with the SLI group for chronological age, both groups had the same language exposure. We
reasoned that the resuits in the repetition task could be used to confront the predictions of
the WR theory to those of the connectionist approach. Resuits do not confirm the WR
theory according to which the chiidren with SLI would produce more errors on regular
forms, independently of the grammatical category because of impairment to the rule
mechanism.
Our resuits are however compatible with the connectionist approach because the
proportion of errors on the regular, invariable and irregular items is predicted by their
distribution within each grammatical category. For verbs, the invariable items largely
outnumber both regular and irregular items, and thus, the extraction of the system
underlying the regular forms is more difficuit for the chiidren with SLI. Opaque (irregular)
verb items are also more difficuit than invariable verbs for chuidren with SLI because of
their low representation in the verb paradigm. In contrast, regular, invariable and irregular
items are more evenly distributed in the adjective paradigm. Resuits revealed fewer
discrepancies between the percentages of errors across the three adjective forms but the
coefficient of concordance was flot significant, indicating that there was no agreement
among the six chiidren with SLI with respect to the level of difficulty of each adjective
subtype.
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Overali, the six chiidren with SLI produced more errors in repeating inflected verbs
(18,8%) than inflected adjectives (10,8%), although the items were matched for ftequency
of occurrence taken from the Noviex data base. This resuit is consistent with the resuits of
previous studies conducted both in the English and French language. At least in the case of
the french language, one of the reasons why chiidren with SLI have more difficulties in
extracting the system underÏying the regular flectional marks of verbs could be related with
the high percentage of invariable items within this grammatical category. If exposure, as
posited by the connectionist approach, is the main factor in acquisition, a longer exposure
could be requested for chiidren with SU. They would then be able to focus less on the
system underlying flectional marks of regular verbs than the system underlying flectional
marks in regular adjectives, because the regular items are less numerous in the verb than in
the adjective paradigm.
The performance of the age-matched control group was almost flawless. This
indicates that at this age, the exposure to verbs and adjectives was sufficient for normal
chiidren to reproduce regular and irregular forms as well as invariable items in both
grammatical categories. The reason why we chose a chronological age-matched control
group was to control for language exposure. However, an important difference between the
two groups is that the chuidren in the control group were good readers whereas ah six
chuidren with SLI were severely impaired in reading. Given that the flectional marks in
french are also represented in orthography, reading acquisition is hikely to influence the
acquisition of flectional marks. Further investigation with dyslexie children is required
before we can conclude that the delay in the acquisition of morphological marks in chiidren
with SLI us mainly due to a siower rate in oral language development.
The lexical ftequency ofa word as defined by Lambert & Chesnet (2001) corresponds to the sum ofthe
ftequency of occurrences of ail the derived forms ofthe word divided byl x108.
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Table 1: Demographic characteristics and results to the IQ and language tests for the six
chiidren with SLI
Chiidren with SU group
E.COS.SE EVIP LUM
Child Sex Age QI p (SD) (SD) (SD)
Dl f 10:07 92 -2 -2 -3
D2 M 10:01 99 -3 1 -3
D3 M 9:11 99 -2 -2,5 -3
95 -3 -3 -3
D4 M 11:06 (Leiter)
106 -1,5 -1 -3
D5 M 10:09 (Leiter)
D6 M 11:02 95 -1,5 -3 -3
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Table 2 Distribution of regular, irregular and invariable adjectives and verbs in
NOVLEX
Regular Invariable Irregular Total
Verbs 280 (13%) 1758 (84%) 50 (2%) 2088
Adjectives $27 (38%) 1262 (58%) 77 (4%) 2166
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Table 3 t Individual scores to the discrimination task for SU (D) and control (N) chiidren
Stimuli Croup D1/N1 D21N2 D3/N3 D4/N4 D5/N5 D6/N6
SLI 64 $6 $1 $0 92 86
Words
Control 97 100 98 100 100 9$
SLI $8 91 91 78 8$ 89
Pseudowords
Controt 95 97 98 92 89 95
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Table 4 : Individual scores to the meta-phonological tasks for SLI (D) and control (N)
chiidren
Tasks Group DIINI D21N2 D31N3 D41N4 D51N5 D6/N6
SLI 95 95 70 50 84 NAS
Elision
Control 95 100 100 100 100 100
SU NAS $0 100 95 100 NAS
Adding
Control 95 100 100 100 100 100
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Table 5 Individual percentage of errors (number of errors) for each subtype of verbs and
adjectives for the six chiidren with $LI
Sentence repetition task Subject Dl D2 D3 04 D5 D6 Mean
Regular 30,00 15,00 27,50 47,50 25,00 25,00 28,33
(12) (6) (11) (19) (10) (10)
Plural Invariable O O 10,00 20,00 7,50 10,00 7,92
(0) (0) (4) (8) (3) (4)
Irregutar 10,00 2,50 7,50 5,00 0 2,50 4,58
Verbs (4) (1) (3) (2)
(0) (1)
Regular 12,50 2,50 12,50 10,00 7,50 10,00 9,17
(5) (1) (5) (4) (3) (4)
Singular Invariable 5,00 5,00 5,00 25,00 7,50 10,00 9,58
(2) (2) (2) (10) (3) (4)






(0)(3) (0)(2) (2) (2)
Regular 26,67 3,33 10,00 56,67 16,67 0 18,89
(8) (1) (3) (17) (5) (0)
feminine Invariable 10,00 3,33 6,67 16,67 0 3,33 6,67
(3) (1) (2) (5) (0) (1)
Adjectives Irregular 0 0 0
20,00 10 0 5,00
(0) (0) (0) (2) (1) (0)
Regular 3,33 3,33 0 3,33 0 6,67 2,7$
(1) (1) (0) (1) (0) (2)
Masculine Invariable 10,00 0 3,33 26,67 6,67 0 7,78(3) (0) (1) (8) (2) (0)
Irregular 0 10,00 10,00 10,00 10,00 0 6,67
(0) (1) (1) (1) (1) (0)
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Table 6: Mean ranks determined from enor rates for the six dysphasic chiidren, the
highest rank value corresponds to the highest error rate.
Regular Invariable Irregular Invariable Regular Irregular
Adjectives feminine feminine masculine masculine masculine feminine
5,00 3,67 3,67 3,25 2,83 2,5$
Regular Regular Invariable Invariable Irregular Irregular
Verbs plurat singular singutar plural plural singular
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Agreement finat consonant omission Gender/number substitution • Others
Figure 2 : Distribution of error types for the chiidren with SLI adjectives and verbs
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Appendix A
Stimuli list (verbs and adjectives) for repetition tasks
Regular
Final
d T s z
phoneme
Verbs Fend? fendent Sentlsentent Croît? croissent Coud? cousent
Fond? fondent Ment!mentent Naît? naissent Tait? taisent
Mord? mordent Sort? sortent Choisit? choisissent Prédit? prédisent
Détend? détendent Combat? combattent Maigrit? maigrissent Détruit! détruisent
Confond? confondent Admetladmette Faiblit? faiblissent Éclot] éclosent
Défend? défendent Consent?consentent Fleurit! fleurissent Séduit! séduisent
Suspend? suspendent Prometlpromettcnt Pâlit? pâlissent Interdit! interdisent
Répand? répandent Soumet?soumettent Aplatit? aplatissent Introduit? introduisent
Prétend? prétendent Omet? omettent Engloutit? engloutissent Reconduit? reconduisent
Étend? étendent Commet! commettent Disparaît! disparaissent Redit? redisent












d T s z
phoneme
Verbs Décide? décident Répète? répètent Paresse/ paressent Déguise? déguisent
Évade? évadent Inquiète? inquiètent Recommence? recommencent Réalise? réalisent
Inonde! inondent Respecte! respectent Traverse? traversent Utilise? utilisent
Accorde? accordent Complète? complètent Récompense? récompensent Apprivoise? apprivoisent
Possède? possèdent Lamente?lamentent Balance? balancent Épouse/ épousent
Commande? commandent Embête? embêtent Efface? effacent Dépose? déposent
Marchande? marchandent Éclate! éclatent Efforce! efforcent Épuise? épuisent
Guide? guident Note? notent Fonce? foncent Apaise? apaisent
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Gronde! grondent fête! ftent Repousse! repousse Cause! causent
Cède! cèdent Tente! tentent Brosse! brossent Apaise! apaisent
Adjectives Fade! fade Hypocrite! hypocrite Efficace! Efficace
Rude! rude Brute! brute Dégueulasse! dégueulasse
Raide! raide Écarlate! écarlate Dense! dense
Vide/ vide Alerte! alerte Lisse! lisse
Tiède! tiède Honnête! honnête Russe! russe
Insipide! insipide Net! net Mince! mince
Quadrupède! Quadrupède Parasite! Parasite Intense! intense
lntrépide/ intrépide Chouette! chouette Atroce! atroce
Commode/ commode Robuste! robuste féroce/ féroce
Rapide! rapide Moite! moite Immense! immense
Irregular
Peint! peignent Teint! teignent
Plaint! plaignent Apprend! apprennent
Craint] craignent Prévient! préviennent
Tient! tiennent Va) vont
Sait] savent Rejoint! rejoignent







Sentences for the repetition task
With adjectives
L’escargot est lent! La tortue est lente
Le garçon est honteux! La fille est honteuse
Ce garçon est amoureux! La fille est amoureuse
Il mange des chips dégueulasses! li mange une fraise dégueulasse
L’homme est sourd! La femme est sourde
Le verre est vide! La tasse est vide
Le sol est ficond/ La terre est féconde
Le bois est dense! La forêt est dense
Ce visage est trop jj/ Cette fille est trop laide
Il est ftjpd de yaourt / Elle est friande de yaourt
Il monte l’escalier raide! II monte la pente raide
L’enfant dessine le fruit écarlate! L’enfant dessine la fleur écarlate
fi trouve le film brefY Il trouve la récré brève
Il mange un fruit pjI Il mange une noix
Ce met est fçI Cette soupe est f4
Mathieu aime être honnête! Madeleine aime être honnête
li a un livrejje! fi touche la pierre ijâe
Il mange des légumes jIs! Il mange des pommes de terre frites
L’homme :ii pousse la dame/ La femme fu:i pousse la dame
Le manteau est sec! La robe est sèche
Ce garçon est indiscret! Cette question est indiscrète
Le nouveau camion arrive demain! La nouvelle auto arrive demain
Il aime les amis chaleureux! Il aime les personnes chaleureuses
Le lait crémeux cuit! La soupe crémeuse cuit
Ce gâteau est pjf La tarte est
Le chef russe joue au tennis! La reine russe joue au tennis
Jean est jcis/ Monique est indécise
Le soldat est gflç/ La gardienne est alerte
Il joue sur le plancher4! Il joue sur la table
Elle saute les pieds jpjnts! Elle a les mains jointes
Le garçon est efficace! La fille est efficace
lia un jouet ijcat! il aune poupée délicate
Le chat est fou! La chatte est folle
Ce marteau est commode! Cette chambre est commode
Il montre un air furibond! Il montre une colère furibonde
Il coupe des morceaux es! Il coupe des tranches minces
Le bouc_gnâ mange! La chèvre grise mange
Il touche son front moite! Il touche sa main moite
Il porte un colis jpq! Il porte une valise
Il raconte un mensonge niais! il raconte une blague fijâjse
Le lapin est j! L’autobus cstigpje
Le repas est La table est
Ce discours est insipide! Cette blague est insipide
U roule dans le brouillard jgpse/ Il roule dans la neige se
Elle adore le chouette garçon! Elle adore la chouette fille
Il est un garçon jçet! Elle est une fille discrète
Le mouton est mâle! La brebis est femelle
U a l’air moribond/ Elle n’aime pas l’allure moribonde du salon
Il a l’air ppç! Elle a l’air mémère
Le garçon blond marchefLa fille ipe marche
Il traverse un chemin étroit! il traverse une rue étroite
Le singe a des poux parasites! Le singe a des puces parasites
Il garde le jardin çiq! il garde la porte
Le lion est un animal fpçe! La panthère est une bête e
Le ping-pong est jqJgrjt! La baignade est interdite
Le rat est quadrupède! La souris est quadrupède
Il trouve l’homme jitx! Il trouve la femme jalouse
Il dessine un trait net! Il dessine une ligne
Ce gars intrépide court! Celle fille intrépide court
L’éléphant immense tombe! La girafe immense tombe
Cet animal a le poil / Cet animal a la fourrure rase
Le roi regarde le cheval! Le roi regarde la çiiç princesse
Il trouve les légumes trop çjs! li trouve les carottes trop cuites
Il trouve le chat saufl Il trouve la chatte sauve
Son ton est nasillard! Sa voix est nasillarde
Le récit est atroce! La fin est atroce
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Le jus est tiède/ L’eau est tiède
Il est hypocrite! Elle est hypocrite
With verbs
La glace fgjjçj/ Les glaces fondent
Cette dame coud des robesi Deux dames cousent des robes
Le soldat tient les armes! Les soldats tiennent les armes
Lenfant efface ses erreurs! Les enfants effacent leurs erreurs
Jean pgffl la chambre! Les hommes peignent la chambre
Anne brosse ses cheveux! Paul et Anne brossent leurs cheveux
Papa f4 du bois! Les hommes fendent du bois
La fille se taitl Les filles se taisent
La météo pijt du beau temps! Les gens prédisent du beau
temps
Le pirate çjg ses trésors! Les pirates cèdent leurs trésors
Le voleur admet sa faute! Deux voleurs admettent leur faute
Le travail pje papa/Les travaux épuisent papa
Le poulain gj dehors! Deux poulains naissent dehors
Madame sait toutl Les dames savent la vérité
Le chien ggjçg son maître! Les chiens guident leurs maîtres
Le chef commande toujours ses soldats! Les chefs commandent
toujours leurs soldats
La fourmi sort du trou) Les fourmis sortent du trou
Le garçon ment! Les garçons mentent
Le poil repousse! Les cheveux repoussent
L’homme marchande un tapis! Les hommes marchandent un
tapis
Le garçon gffl le test) Les gens tentent le test
Le chien çg des dégâts! Les chiens causent des dégâts
La mère se détend le weekend! Les parents se détendent le
weekend
La mouche embête le cheval! Les mouches embêtent le cheval
Cet arbre est robuste! Cette plante est robuste
Il trouve les garçons gJi! Il trouve les filles naïves
Le roi épouse la reine! Les reines épousent des princes
Lucie engloutit des hot-dogs! Les gens engloutissent des hot
dogs
Le soleil disparaît! Les étoiles disparaissent
L’élève apprend à lire! Les élèves apprennent à lire
Marie s’étend dans l’herbe! Les gens s’étendent dans l’herbe
L’homme réalise son rêve! Les hommes réalisent leur rêve
L’enfant se déguise en clown! Les enfants se déguisent en clown
Le bruit inquiète la fille! Les bruits inquiètent la fille
L’enfant igjt un mensonge! Les enfants redisent la consigne
L’élève complète le dessin! Les élèves complètent le dessin
Le cuisinier pj.jt la pâte! Les cuisiniers aplatissent la pâte
Le garçon apprivoise l’oiseau) Les matelots apprivoisent l’oiseau
La fille rejoint sa mère! Les filles rejoignent leur mère
Son visage pJjt! Ses traits pâlissent
La femme prévient le policier! Les femmes préviennent le
policier
Le voleur s’introduit dans le magasin! Trois hommes
s’introduisent dans le magasin
Papa accorde le piano! Les hommes accordent le piano
Isabelle consent! Les parents consentent
L’homme décide de partir! Les hommes décident de partir
Le bandit se soumet! Les bandits se soumettent
Le bandit s’évade! Sept bandits s’évadent
Le musicien pe/ Les musiciens répètent
Le prince promet de revenir! Les princes promettent de revenir
Madame récompense les enfants Les parents récompensent les
enfants
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L’éléphant gjt les souris! Les filles craignent les souris
La musique le bébé! Les parents apaisent le bébé
La moto fonce dans l’autobus! Les motos foncent dans l’autobus
Le camion détruit la moto! Les camions détruisent la moto
L’homme choisit un croquis! Les hommes choisissent un cropuis
La cuisine sent le couscous! Les restaurants sentent le couscous
Sa mère le dépose chez lui! Ses amis le déposent chez lui
L’homme s’efforce de travailler! Les hommes s’efforcent de
travailler
L’enfant gronde le chien) Les enfants grondent le chien
Pierre note le numéro! Les élèves notent le numéro
Le cerf brise l’arbre! Deux cerfs brisent l’arbre
L’enfant mordJ Les enfants mordent
L’os croît? Les os croissent
Le maïs éclate! Les ballons éclatent
La fille fête son anniversaire! Les filles fêtent leur anniversaire
Le super héros combat? Les super héros combattent
La tulipe Les fleurs éclosent
L’homme confond les deux] Les gens confondent les deux
Son coeur faiblit? Ses bras faiblissent
La femme se pijpt? Les femmes se plaignent
La mère reconduit l’enfant? Les parents reconduisent les enfants
Pierre commet une erreur! Les parents commettent une erreur
Le soldat interdit l’entrée! Les soldats interdisent l’entrée
Le bébé se lamente! Les trois bébés se lamentent
L’escargot traverse la rue! Les hommes traversent la rue
La femme suspend ses vêtements! Les élèves suspendent leurs
vêtements
La femme teint le tissu Les femmes teignent le tissu
Amélie prétend qu’elle l’aime! Les amis prétendent qu’ils
l’aiment
La pluie recommence à tomber! Les vents recommencent à
souffler
Il y à l’école! Les garcons yffl à l’école
L’enfant possède un chat? Les enfants possèdent un chat
La pluie inonde la cours! Deux lacs inondent la plaine
L’enfant se balance! Les enfants se balancent
Le chien défend le garçon! Les chiens défendent le garçon
Le pommier fljU Les pommiers fleurissent
L’oiseau répand les graines partout? Les billes se répandent sur
le sol
La reine séduit le roi! Les fanfares séduisent
Le chat paresse au soleil! Les chats paressent au soleil
Le cuisinier omet le sel! Les cuisiniers omettent le sel
Anne-Marie respecte les consignes! Les enfants respectent les
consignes
Le professeur ffljjise un sac! Les professeurs utilisent un sacSon corps maigrit? Les gens maigrissent
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1) Embête!Embête 3) AplatissentiAplatit





















18) Étend! étendent 50) Soumettent! soumet 18) Ênande/Énan 50) LabustefLabusse
19) Imprudent! imprudente 51) Grasse! gras 19) Odnète/odnète 51) Ichonsse/ichonsse
20) Epouse! épousent 52) Adopte! adoptent 20) Dabouze/dabouze 52) Odante! Odan
21)Têtu/ têtu 53) Friande! friand 21) Mbeu/anbeu 53) Adrande/Adran
22) Etroite/ étroit 54) Secret! secrète 22) lproi/iproite 54) Élar/Élar
23) Affamé! Affamé 55) Redit! redisent 23) Abogra!abogra 55) Lobiflobize
24) Brosse/ brossent 56) Atroce! atroce 24) Kroussefkrousse 56) Kèmissefkèmisse
25) lnsipide/ insipide 57) Innocent! innocente 25) onfopide!onfopide 57) Balazil balazite
26) Admettent! admet 58) Prédit! prédisent 26) LispèktelLispèke 58) Trébiltrébize
27) Apaise! apaisent 59) Trapu! trapu 27) Ougloze!ougloze 59) Budilbudi
28) Jalouse! jaloux 60) Sourd] sourde 28) Filouze!filou 60) Alou/ Aloude
29) Repose! reposent 61) Publie! publient 29) ondarbize!ondarbi 61) Bassi!bassi
30) Joli/ joli 62) Furibonde! furibond 30) Odo/odo 62) Valobonlvalobonde
31) Eclosent) éclot 63) Ailé! ailé 31) Adrize/adri 63) Oufi! oufi
32) Périt! périssent 64) Secoue! secouent 32) Onansse/onan 64) hion! mon
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A large proportion of chiidren with reading impaimient experience difficulties in the
oral and written production of flectional marks. Very few studies have investigated the
origin of these difficulties. In previous work, we showed that the proportion of regular,
irregular and invariable items within a grammatical category influenced the distribution of
errors produced by chiidren with specific language impairment (SU). We concluded that a
phonological processing deficit was responsible for their siower extraction of systematicity
of the regular forms into the french lexicon. If the morphological difficulties of reading
impaired chiidren also result from a phonological processing deficit, we hypothesize that
the distribution of errors produced on the same stimuli set will be similar to the one found
in chiidren with SLI. A group of 15 reading impaired chiidren were matched for
chronological age with a group of 15 normal readers. Both groups were assessed for
auditory discrimination and methaphonological abilities. The 30 children repeated and read
aloud short sentence stimuli comprising invariable, regular and irregular adjectival and
verbal forms matched for lexical ftequency and final consonant. Results revealed that
reading impaired children produced significantly more errors than controls in both the
repetition and the reading tasks. The distribution of enors confirmed our hypothesis in
showing that the distribution of errors followed that of invariable, regular and irregular
items within each grammatical category. Results suggested that a common phonological
deficit have a significant contribution for the morphological difficulties in chiidren with
SU and reading impaired chiidren and that this deficit should hamper the extraction of the
systematicity in the lexicon.
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Introduction
Oral language disorder is responsible for a large number of the difficulties chiidren
experience in reading (e.g., Catts & Kamhi, 1999). Research conducted during the last
twenty years indicates that the decoding difficulties in many chiidren resuit from a
phonological processing deficit, and more specifically, from a deficit in phonological
awareness development (Bradley & Bryant, 1983; Adams, 1990; Brady & Shankweiler,
1991; Share, 1994 for a review; $nowling, 2000; White & al., 2006). The difficulties that
the reading impaired chiidren having with complex phonological structures put them at risk
for impairment in the acquisition of morphology (Joanisse & aL, 2000). In reading
acquisition, the child must rapidly acquire an explicit knowledge of the grammatical
characteristics of the words, that is, morphological awareness, in order to read the words
having a less transparent orthography (Frost & al., 2005). The level of morphological
awareness in a child is correlated with the level of decoding abilities as early as in the first
and second grade (Casalis & Louis-Alexandre, 2000). However, poor decoding abilities
would have more important harmful consequences within the third school year, when
vocabulary expansion requires an explicit knowledge of both flectional and derivational
marks (Vogel, 1977; Sigson & al., 2000). from the third to the sixth grade, morphological
abilities are progressively more and more positively correlated with performance in
decoding (Mahony, 1994; Casalis & al., 2004; Brittain, 1970), spelling (Egan & Pring,
2004) and reading comprehension (Carlisle, 2000). Therefore, chuidren who acquire
reading normally benefit from a double encoding of written and sound forms of flectional
and derivational marks. The acquisition of morphology is thus likely to be delayed in
reading impaired children. A number of studies conducted with reading impaired chiidren
confirme that they experience difficulties in mastering morphological marks in both oral
(fowier & Liberman, 1995; Bryant & aï., 199$; Joanisse & al., 2000) and written language
(Joanisse & aï., 2000; Manis & aL, 1993; Bmck, 1992; Vogel, 1977). A valuable question
is whether the morphological errors produced by reading impaired chiidren bear a
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resemblance to the errors produced by chiidren with specific language impairment (SU),
who are characterized by their severe difficulties both in phonological and morphological
processing (Tomblin & Pandich, 1999; Tomblin, 2002).
In previous work (St-Pierre, Maillart, & Béland, submitted), we compared a group
of normal chiidren to a group of chiidren with SUI in their abilities to repeat verbal and
adjectival flectional marks in French. We showed that chiidren with SLI produced
significantly more errors in reproducing flectional marks than the chiidren in a control
group matched for chronological age. Moreover, the distribution of errors produced by
chiidren with SLI was predicted by the distribution of regular, irregular and invariable
forms within the French lexicon. Chiidren with SLI had more difficulties in reproducing the
flectional marks of number for regular verbs (e.g. il sort/iÏs sortent [sDi/sDKtJ) than in
reproducing those of gender for regular adjectives (e.g. petit/petite [pœti/pœtitJ), although
both morphological processes require the same phonological operation (in this example,
adding the final consonant /t/). These results are consistent with the connectionist model
proposed by Plaut & Gonnerman (2000), according to which the proportion of regular,
irregular and invariable items within a grammatical category influences the acquisition of
flectional marks. In french, 38% of adjectives are regular (petit/petite [pœti/pœtit]), 58%
are invariable (rapide/rapide [iapidliapid]) and 4% are irregular (beau/beÏte [bo/bEl]). In
contrast, 13% of verbs are regular (il sort/ils sortent {s31/sDIt]), 84% are invariable (il
saute/ils sautent [sot/sot]) and 3% are irregular (il fait/iÏs font [f6/fJ). The higher
percentage of errors produced on regular verbs by chiidren with SU can thus be explained
by the low percentage of regular verbal forms within the French lexicon. The error pattern
of children with SU indicates that they may require a longer exposure to language than the
age-matched controls before they can extract the systematicity in the verbal flectional
marks. However, another important factor that may have contributed to the group
difference is reading level. Given that the chiidren in the control group were normal readers
6$
whereas ail chiidren with SU were non-readers, the discrepancies in error rates may be
largely due to the difference in the two groups’s reading abilities. If the acquisition of
morphoiogy is consolidated by reading acquisition in normai deveiopment, testing reading
impaired chiidren wili inform us with respect to the contribution of reading acquisition in
mastering morphological marks.
The objective of the present study is to compare the performance of chiidren with
reading impairment in their ability to repeat and read verbal and adjectival flectional marks.
The sentence stimuli set is identicai to the one that was used in previous work (St-Pierre,
Maillart, & Béland, 2006) with chiidren with SUI. The comparison between the
performance in repetition and reading will inform us on the contribution of reading
acquisition in mastering flectionai marks. If morphological marks are mastered through
reading acquisition, reading impaired chuidren should produce the same pattem of errors in
the repetition and in the reading task. In addition, the pattem of errors produced by reading
impaired chiidren should differ from the error pattem found in chiidren with SLI ensuing
from an intrinsic morphological deficit.
Methods
1. Participants
The experimentai group consisted of 15 chiidren (7 girls and $ boys), aged between
9 andl2 years and who showing severe difficulties in reading. A control group was
matched to the reading impaired group according to age, schooi grade and IQ. The control
group consisted of 15 children (7 girls and $ boys), aged between 9 and 12 years showing
no difficuities in reading. As in previous work, (St-Pierre, Mailiart, & Béland, 2006), we
justify the seiection of a chronological age-matched rather than a reading-aged matched
control group by our desire to controi for language exposure. Participants in both groups
were recruited from urban schools in the Montreal area. Chiidren in both groups were
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french-speaking and none had documented history of language problems or neurological
disorder and ail were attending regular school.One of the experimental group had repeated
a school year. Prior to experimentation, ail subjects underwent audiometric testing with
standard pure tones to measure detection thresholds for frequencies between 125 and 8000
Hz. Ail showed normal thresholds for both ears and exhibited essentially symmetrical
audiograms displaying no more than a 10-dB $PL difference across the two ears at any
given frequency. Informed consent for participation in this study was obtained from parents
of ail participants prior to experimentation. This study received ethic approval from the
University of Montreal.
2. Preliminary tasks
Chiidren were submitted to a selection of standardized and experimental tasks
designed to assess cognitive function, oral and written language production and
comprehension, as well as phonological and metaphonological abilities. Tests were
administered individually in the course of two sessions lasting about one hour and haif, for
a total of three hours per child.
2.1 WI$C III (Wechsler, 1991)
Ail chiidren in the control group were administered the WISC III. In the
experimental group, some of the chiidren had been assessed with this test in the past and
the resuits were available. We readministered the test onÏy to those chiidren whose Iast
assessment dated more than two years. Individual scores to the WISC III for both groups
are reported in Table 1. Children’s performance was scored according to their
chronological age (WJSC III scaled scores). Mean global IQ for the control group is 104
and 101 for the experimental group. The mean chronological age is 10 years one month for
the control group and 10 years 4 month for the experimental group.
[Insert table 1 about here]
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2.2 Language assessment
Language assessment consisted of the 9 following tests: 1) Auditory memory span
test/Auditory sequential memory test Form 1 (Wepman & Morency, 1973), 2) the oral
morphosyntactic comprehension test E.COS.SE (Lecocq, 1996); 3) a french version of the
PPVT (Peabody Picture Vocabulary Test (Dunn & al., 1993); 4) DEN 4$, a French
standardized denomination task (Légé & Dague, 1976), 5) a nonword repetition task
(Vanasse & al., 2003), 6) phonological awareness tasks (phonemic synthesis, phonemic
segmentation and phonemic inversion) (Vanasse & al., 2005), 7) a suent reading
comprehension test (IRE?, 2000), 8) a reading speed (IREP, 2000), 9) a regular and
irregular word reading test (Mousty & al., 1994) and a nonword reading test (Vanasse &
aÏ., 2003).
Chiidren who obtained a score below two standard deviations in the nonword
repetition test and a score below two standard deviations in at least three of the five reading
tasks (regular word reading, irregular word reading, nonword reading, reading
comprehension, and reading speed) were categorized as chiidren with reading impairment.
Individual scores for the experimental and the control group are reported in Table 2
[Insert table 2 about here]
3. Stimuli selection
Noviex, a Belgian lexical data base (Lambert & Chesnet, 2001) for chiidren aged
between $ and 9 years was used to determine the distribution of the regular, irregular and
invariable adjectives and vcrbs. Invariable fonns are adjectives, like the adjective raide
/redl “tight”, having a single sound form for both genders (e.g. La corde est raide /rEd! /Le
fil est raide /rEdJ “The rope is tight/ The thread is tight”) and verbs having a single sound
form for both the third person singular and the third person plural, like the verb saute /sot/
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“to jump”, has the same sound form for both numbers (e.g. L’homme saute /sotJ/ Les
hommes sautent /sotl “The man jumps! The men jump”). for this subtype of verbs and
adjectives, marked form and no rnarked form are identical. Adjectives with a regular
consonant altemation are those for which the sound form of the feminine and the masculine
form differ only by the final consonant (e.g. Le garcon est petit /ptiI/ La fille est petite
/ptit/ “The guy is small/ The girl is small”). Verbs with a regular consonant altemation are
those for which the sound form of the third person singular and the third person plural
differ only by the final consonant (e.g. L ‘homme sort /s3r!/ Les hommes sortent /sort/ “The
man cornes out! The men corne out”. finally, the irregular (opaque) adjectives and the
irregular verbs are those who are neither invariable nor regular (e.g. Le beau [bol garcon/
La belle [bcl]fihl “The beautiful boy! The beautifiul girl”; L ‘homme fait [fctJ/Les hommes
font [f3] “The rnan does! The men do”). Inegular adjectives and verbs in French are
similar to the irregular past tense of verbs in Englïsh (see!saw) or irregular plural of nouns
in English (foot!feet). The distribution found in this data base is reported in Table 3. As can
be seen in Table 3, the total number of adjectives and verbs are very similar whereas the
distribution across the types of forms (regular, irregular, invariable) differs for the two
grammatical categories.
[Insert Table 3 about here]
Invariable forms represent 84% of verbs in comparison to a lower proportion of
58% for adjectives. In contrast, the difference between the proportion of invariable
adjectives (58%) and that ofregular adjectives (3 8%) is much smaller. However, according
to the connectionist approach, the extraction of the systematicity underlying the regular
forms will be more difficult for the verbs than for the adjectives, because the invariable
verb items largely outnumber those pertaining to the two other types.
3.1 Adjectives and verbs
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In Novlex, we selected 70 adjectives (30 invariables, 30 regulars, 10 irregulars) and
90 verbs (40 invariables, 40 regulars and 10 irregulars) matched for their final consonant,
lexical frequency (between 1999 and 3094 for adjectives and between 976 and 2999 for
verbs’) and number of syllables (see Appendix 1 for the stimuli list). for instance, the
invariable verb sauter [soteJ “to jump” (l’homme saute[sot]/ les hommes sautent
[sot] “The man jumps/ The men jump”) was matched with the invariable adjective honnête
[onet] “honest” (Le garcon est honnête [onctJ/ La fille est honnête [DnetJ “The guy is
honest/ The girl is honest”). A T Test revealed no significant difference between verbs and
adjectives for mean lexical frequency (T (158) = 1. 210; p 0. 228)
3.2 Noun stimuli
There are nouns in French ending with a final consonant that is aiways pronounced
(e.g. test [test] “test”) and nouns ending with a final consonant that is neyer pronounced
(e.g. artichaut [artiSo] “artichoke”). The final consonant in these nouns has no
morphological status. By inserting such nouns in the sentences, we can determine whether
the reading difficulties of the child are limited or flot to the processing of final consonant
corresponding to inflected adjectival of verbal forms. If a child were to produce the same
amount of errors on the final consonant of nouns, adjectives and verbs, this would indicate
that his reading difficulties are flot strictly morphologically driven. A total of 75 nouns
selected in Noviex were inserted in the sentences. Twenty-nine (29) nouns ending with a
consonant that is aiways pronounced (e.g. test [test] “test”) and 46 nouns ending with a
final consonant that is neyer pronounced (e.g. artichaut [artiSoJ “artichoke”) (see appendix
2 for the list of nouns and the sentences into which they were inserted). Some of these
nouns occurred more than one time because they appeared in both the singular and the
plural form of the sentence, for a total of 9$ occurrences. Analysis of the errors produced
on these noun stimuli in the reading will inform us on the proportion of errors that are due
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to decoding difficulties. Errors produced on these noun stimuli in the repetition task will
inform us on the proportion of errors that are due to morphological difficulties rather than
phonological difficulties. If the reading impaired chiidren were to present difficuities with
any final consonant ending, the proportion of omission and addition errors produced on
these noun stimuli should be similar to the proportion of errors produced on inflected
adjectives and verbs.
3.3 Sentence stimuli
Simple sentences comprising between 4 to 9 syllables were constructed for each
masculine and feminine adjective and for each singular and plural verb (e.g. Paul défend
[def’â] le garçon/ Les chiens défendent [defdJ le garcon “Paul protects the guy/ The dogs
protect the guy”). Sentence length in number of syllables was comparable across the tluee
types (invariable, regular, irregular) of verbs and adjectives. The sentences comprising
adjectives must have a different subject for the feminine and the masculine form (e.g.
L ‘escargot est lent [lJ / La tortue est lente [ltj “The snail is slow! The turtle is slow”).
for this reason, 55% of sentences have a different subject for the singular and plural form
of the verb (e.g. La musique apaise [apez] le bébé/ Les parents apaisent [apezJ le bébé
“The music caIrns down the baby! The parents cairn down the baby”) and 45% have the
same subject used in the plural form (e.g. L ‘homme saute [sot]! Les hommes sautent [sot]
“The man jurnps! The men jump”). Half of the adjectives were modifier adjectives (e.g. Le
lait crémeux [kremø] c;tit/ La soupe crémeuse [kremøz] cuit “The crearny milk simmers!
The creamy soup simmers”) and haif were predicative adjectives (e.g. Le garçon est
honteux [5t0]! La fille est honteuse [tøz] “The guy is asharnedl The girl is ashamed”) The
total 320 sentences were subdivided into four sets of 80 sentences. Each set comprises $0




Each child repeated the 320 sentence stimuli subdivided in the four subsets each
administered in a separate 30 minute testing session. Order presentation of the four subsets
was counterbalanced across the subjects. At the beginning of each testing session, the
experimenter said to the child: “Pretend to be a parrot. I say a sentence and you repeat it
right afier me. If you flot hear it ciearly, I wili repeat it once.” Ail the responses of the
subjects were digitized using a Sony DAT recorder for further analysis.
4.2 Reading task
The sentence stimuli set was identical to the one used in the repetition task. Each
subject read the 320 sentence stimuli subdivided into four subsets of 80 sentences each
administered in a separate 30 minute testing session. Order of presentation of the four
subsets was counterbalanced across the chuidren, and a given subset of sentences was neyer
presented in the repetition and reading task within a same testing session. At the beginning
of each testing session, the experimenter said to the child: “Read aloud these sentences for
me”. No time constraint was imposed to the child to complete the task. Ail the responses of
the participants were digitized using a Sony DAT recorder for further analysis.
4.3 A uditoiy discrimination task
In the repetition task, the difference between the singular and the plural of the
regular verbs resides in the presence and absence of a final consonant (L ‘homme sort [s or]!
Les hommes sortent [sort] “The man cornes out! The mans corne out”). Similarly, the
difference between the feminine and masculine form of reguiar adjectives resides in the
presence and absence of the final consonant (Le garcon est petit [pœtiJ/ La fille est petite
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[poetit] “The guy is small / The girl is small”). It was therefore important to test the
chiidren in their abilities in auditory discrimination for final stop consonants.
4.3.1 Stimuli
Auditory discrimination was tested using both word and pseudoword stimuli in
order to confirm that the child was discriminating the stimuli not only at the word level but
also at the phonemic level. The fact that a child correctly discriminates a word pair (e.g.
petit [pœti]/ petite [poetit] “small/ small”) does flot automatically entail that he can
discriminate a nonword pair (e.g. pali [paliJ / palit [palit]). Indeed, a child may be able to
recognize that the members of a word pair are two separate words of his vocabulary even if
he is flot aware ofthe phonological similarity in the two sound fonns.
The word auditory discrimination task included 32 verb pairs and 32 adjective pairs
including the 12 regular adjectives and the 25 regular verbs used in the sentence repetition
task. The remaining 27 pairs were selected in the Noviex data base. The pseudowords
auditory discrimination task included 64 pseudoword pairs. The pseudowords were created
by changing one or two phonemes of the real word stimuli used in the word auditory
discrimination task. Words and pseudowords were thus similar with respect to their
phonological complexity (see appendix 4 for the stimuli list).
4.3.2 Procedure
Word and pseudoword stimuli were digitized on a Sony DAT recorder and
presented through a loudspeaker on a computer using Metacard software. The experimenter
said to the child, “You are going to hear two words (or two invented words). Teil me if they
are identical or different.” The first four stimuli pairs were practice trials. following each
pair, a pair of similar and a pair of different mice was presented on the computer screen.
The child had to click on the pair corresponding to his response. To reduce the impact of
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children’s impulsivity, they were instmcted to respond orally and the experimenter did the
mouse click for the chiÏd.
4.4 Metaphonologicat task
The production of flectional and derivational marks has been correlated with the
level in metaphonological abilities (Casalis & Louis-Alexandre, 2000). It was therefore
important to assess the metaphonological abilities of the chiidren, and more specifically
those that are directly involved in the flectional marks of gender and number, that is, final
consonant addition and omission.
4.4.1 Stimuli
We created 20 pseudowords by substituting phonemes of the regular verbs and
adjectives stimuli used in the sentence repetition task without modifying syllabic structure
(e.g. verb: embête [bctJ “to annoy” —* [3patj; adjective: honnête [DnetJ “honest” —*
[inDt]) (see appendix 5 for the stimuli list). Only pseudowords were used in these tasks
because the use of word stimuli could have subsequently primed the subjects by revealing
the words targeted in the sentence stimuli in the repetition task.
4.4.2 Procedure
In the final consonant elision task, the chuidren were instmcted to repeat the
invented word and then repeat it by omitting the final sound. In the final consonant adding
task, the experimenter said to the child: “f irst, you repeat an invented word after me. Then,
I will say a sound and you will produce the invented word again by adding this sound at the
end of it”. In both the omission and addition tasks, the 20 trials were preceded by five




Individual scores obtained by chiidren with reading difficulties and control subjects
in word and pseudoword stimuli are reported in Table 4.
[Insert Table 4 about hereJ
With the exception of the participant N13 who obtained a score of 66% in the
pseudoword discrimination, chiidren in both groups obtained scores higher or equal to
78%. The mean score in word discrimination was higher than the mean score in
pseudoword discrimination for both groups, but the difference was flot significant in the
experimental group (t(14) = 0.764, p = 0. 457) and close to significacity in the control group
(t(14) = 2. 117, p = 0. 053).
Metaphonological tasks
Individual scores obtained in the final consonant omission task and the final
consonant addition task are reported in Table 5. The scores correspond to the number of
correct responses. In the final consonant omission task, a response was considered incorrect
when the consonant was not omitted or when the participant omitted more than one
phoneme (e.g. for the target stimulus /drepid/, one chuld gave the response [drej,
omitting the final syllable rather than the final consonant). In the final consonant addition
task, the response was erroneous when the chuld did not add the final consonant or if lie
added more than a final consonant (e.g. for the stimulus /itwi/, a participant gave the
response [itwits]).
[Insert Table 5 about here]
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Test T performed on the mean scores, revealed no significant group difference in
the addition task (t(28y 0.127, p 0.900) and no significant group difference in the omission
task (t(25)= 0.223, p= 0.417). However, both groups obtained higher scores in the final
consonant addition than in the final consonant omission task. The mean score difference
was significant for the control group (t(l4)= -4.735, p< 0.001) and the experimental group
(t(14)= -7, 581, p< 0, 001).
Sentences repetition and sentences reading tasks
Quantitative analyses
In the sentence repetition and oral reading task, we analyzed the production of the
adjectives and the verbs inserted in the sentences. Ail participants’s responses were
identified as correct when a) the child correctly repeated the adjective or the verb or b) the
child repeated the adjective or the verb with a phonetic distortion (e.g. «La tortue est lente
[lât] » The turtie is slow» —* [lâdJ; Les chiens défendent [def’âd] le garcon «The dogs
protect the guy» —> {def’âk]). Ail other responses were identified as erroneous. The same
criteria were applied in the analysis cf the responses collected in the oral reading task.
In order to compare the performance of both groups in the repetition and in the
reading task, we conducted an Anova with Group as the between subjects factor, and Task
(repetition, oral reading) and lexical category (adjectives, verbs) as within factors. The
resuits revealed a significant triple Group by Task by Lexical category interaction: f(1,
28)=r 7.10, p 0.0126. Decomposition 0f the interaction revealed that the Task by Lexical
category interaction was flot significant in the Control group (f< 1) but significant in the
Reading Impaired group (f (1, 28) = 11.11; p 0.0024). Decomposition into simple effects
for the Reading Impaired group indicated a significant effect of lexical categoiy in both the
repetition (f(l, 2$) 19.39 ; p 0.0001) and the reading task (F(l, 28) 20.87; p 0.0001).
79
As illustrated in fig. 1, in both tasks, Reading Impaired chiidren produced significantly
more errors on verbs than on adjectives.
[Insert f igure 1 about here]
Two separate Anovas, one for the resuits in the repetition task and one for those in
the reading task, were further conducted to assess whether the percentage of errors
produced on verbs and adjectives varied according to the type of verbal and adjectival
fonns.
In the repetition task, the Anova with Group (controls, reading impaired) as a
between factor and Lexical category (verbs, adjectives) and Form type (invariable, regular,
irregular) as within factors, revealed a significant triple interaction (F (1, 28) 4. 337; p 0.
021). Decomposition of this interaction revealed that the Lexical category by form type
interaction was flot significant for the Control group (F (2, 56) = 0.12; p= 0.885$) but
significant for the Reading Impaired group (f(2, 56)= 8.84; p 0.0005). Decomposition
into simple effects for the interaction found in the reading impaired group revealed that the
Form type effect was significant for verbs (F(2, 56)z= 16.90; p< 0.0001) but not for
adjectives (f (2, 56)= 1.41; p 0.2522). As illustrated in the figure 2, the interaction
between lexical category and type of form in the reading impaired group is due to the fact
that large differences in error rates are observed between verbal forms in comparison to
much smaller differences in enor rates produced on adjectival forms.
[Insert figure 2 about hereJ
In the reading task, the Anova conducted with Group (controls, reading impaired) as
a between factor and Lexical category (adjectives, verbs) and Form type (invariable,
regular, irregular) as within factors, revealed a significant Group by Lexical category
interaction (f(l, 2$)= 11.712; p= 0.002), as well as a significant Group by Form type
interaction (F(2, 56)= 10.682; p< 0.000 1).
80
Decomposition of the Group by Lexical category interaction revealed no significant
Lexical category effect for the Control group (f(1, 28)= 0.07; p 0.788) but a significant
effect of lexical category for the Reading Impaired group (f(l, 2$)= 20.87; p< 0.0001). As
illustrated in figure 3, the controls produced about the same percentage of errors on both
lexical categories, whereas Reading impaired chiidren produced significantly more enors
on verbs.
[Insert figure 3 about here]
The decomposition of the Group by Form type interaction revealed a significant
Form type effect in both the control group (F(2, 56)= 5.02; p= 0.01) and the Reading
impaired group (F(2, 56) 40.12; p< 0.0001). As illustrated in Figure 3, the interaction is
due to the fact that the form type effect is more important in the Reading impaired group,
particularly in the distribution of errors produced on verb stimuli.
Qualitative analysis oferrors
The errors collected in both the repetition and the oral reading task were subdivided
into four error types:
1. Gender or number substimtion error: the child produces a masculine adjective with
a masculine noun when the sentence stimulus contains a feminine adjective and a
feminine noun or produces a plural verb with a plural subject when the sentence
stimulus contains a singular verb with a singular subject.
Targets Enors
Discrète /diskrct/ “discreet” —> [diskre]
La fille est discrète —> Le garçon est discret
“The girl is discreet” “The guy is discreet”
Dejndent /defdI “protect” —> [def]
Les chiens defendent le garçon —> Le chien defend le garçon
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“The dogs protect the boy” “The dog protects the boy”
2. Agreement error: the chuld produces a singular subject with a plural verb or a plural
subject with a singular verb.
Targets Errors
Naît me! “is boni” —* me!
Le poulain naît dehors — Les poulains naît dehors
“The foal is boni outside” “The foals is boni outside”)
Croissent [krwas] “grow” —* [krwas]
Les os croissent — L ‘os croissent
“The bone grows” “The bones grow”
The child produces a feminine adjectival form with a masculine noun or a masculine
adjectival form with a feminine noun
Targets Errors
prêt /pre/ “ready” —> [pret]
Le repas est prêt —> Le repas est prête
“The meal is ready” “The meal is ready”)
Discrète /diskret! “discreet” —+ [diskre]
Lafille est discrète —* Lafille est discret
“The girl is discreet” “The girl is discreet”
3. Final consonant omission error: the child omits the final consonant in an invariable
verb or an invariable adjective
Targets Errors
embête /àbet/ “annoys” —> [âbeJ
La mouche embête le cheval
“The fly annoys the horse”
rapide /rapidl “fast” —÷ [rapi]
Le lapin est rapide
“The rabbit is fast”
82
4. Other errors: any error that cannot be classified in any error subtypes above because
the target verb or adjective was replaced by another verb, adjective or the chlld’s
response is unintelligible
Targets Errors
chaleureuse /Salœrøz/ “welcome” —> [Ssøz]
Il aime les personnes chaleureuses Il aime les personnes chanceuses
“He likes welcome persons” “He likes lucky persons”
savent Isavi “know” —* [œttelefriJ
Lesftmmes savent la vérité
“The women know the truth”
Number of errors types for repetition and reading tasks is indicated in Table 6. The
distribution of errors across the four error types for each lexical category and each group is
illustrated in figure 4 for the repetition task and figure 5 for the reading task. As shown,
agreement errors correspond to the highest proportion of errors in both task for
experimental and control group.
[Insert Table 6 about here]
[Insert figure 4 about here]
[Insert figure 5 about here]
Errorsproduced on the noun stimuli
We analyzed ail errors produced on the total 9$ occurrences of noun stimuli either
ending with a consonant aiways pronounced (eg. granit /granit/ “granit”) or neyer
pronounced (e.g. artichaut /artiSo/ “artichoke”). Errors were divided into four categories:
1) omission (e.g, the word granit produced without the final consonant [grani] b) addition
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(e.g. artichaut produced with the final consonant [artichotJ), c) phonological (e.g. croquis
‘sketch’ repeated or read as [crokJ), and d) substitution errors (e.g. cerf /serl ‘stag’
repeated or read as chevreuil [Sœvrœj] ‘deer’), as indicated in Table 7. In the repetition task,
the chiidren in the control group produced 8 phonological and 17 substitution errors for a
total of 25 (1.7%). In the repetition task, the chuidren in the reading impaired group also
produced a total of 25 (1.7%) errors including 4 (0.27%) omission errors (e.g. granit
repeated as [garni)), 7 phonological errors (e.g. granit repeated as [gredi]) and 14
substitution errors (e.g. colis repeated [koljeJ). In the reading task, the chiidren in the
control group produced a total of $2 errors (5.57%) among which were 16 (1.08%) addition
errors (e.g. cerf lu [scrf]) and 43(2.92%) omission errors (e.g. couscous lu [kuscuJ). In the
same task, the children in the reading impaired group produced a total of 150 errors
(10.2%) among which 12 (0.81%) addition errors and 53(3.6%) omission errors.
Discussion
Resuits in the auditory discrimination task were very good to excellent in both
groups of children. Therefore, the errors produced in the repetition task can flot be
attributed to a difficulty in auditory discrimination. In the metaphonological tasks, the final
consonant omission task was significantly more difficuit than the final consonant addition
task for both groups of participants. This resuit may stem from a difference in the
developmental sequence in the acquisition of these two abilities. According to Casalis
(2000), the development of morphological awareness is strongly correlated with the
development of phonological awareness. The lower performance in the final consonant
omission task may thus have consequences in the acquisition of the morphological marks
that involve this specific phonological operation. In the present study, this operation was
involved in the morphological marks of both regular adjectives and regular verbs, and thus,
this factor should influence the two lexical categories in the same way. The significant
lexical category effect that was found in the reading impaired group in both the repetition
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and the reading task indicates that the morphological errors cannot be accounted for by the
difficulties in metaphonological operations only. However, we can speculate that the lower
performance in the consonant omission task would affect the performance of the controls in
morphological tasks that are more explicit than the reproduction tasks used in the present
study. for instance, if the chiidren were requested to produce the masculine form of a
pseudo-adjective presented in its feminine form (e.g. produce the masculine form of the
pseudo adjective advite) or to produce the singular form of a pseudo-verb presented in its
masculine form (e.g. produce the singular form of the verb ils tovartent), we may predict
that this task would be more difficuit than the reverse task, that is, the production of the
feminine form of a pseudo-adjective presented in its masculine form or the production of
the plural form of a pseudo-verb presented in its singular form.
Another factor that could be responsible for the production of morphological errors
in the reading task is the difficulties that some chiidren may have in decoding the flectional
marks. In this respect, we inserted noun stimuli ending with a final consonant that is either
neyer pronounced or either always pronounced in the sentence. The noun stimuli were
inserted in the sentence stimuli in order to be in a position to compare the final consonant
omission!addition error rate on these noun stimuli to the proportion of the same error type
produced on inflected verbs and adjectives. The reasoning is the foliowing: if the reading
impaired chiidren produced by definition a higher error rate of final consonant omission or
final consonant addition than controis, the fact that these error types were to be found on
inflected verbs and adjectives would corne as no surprise. More importantly, these errors
may flot reflect morphological difficulties but rather general difficulties in phonological
processing. The analysis of errors collected on the noun stimuli ailow us to mie out this
hypothesis. f irst, in the repetition task, only the reading impaired group produced final
consonant omission errors, and the error rate was (0.27%), an error rate fine times lower
than the error rate observed on inflected verbs and adjectives. In the reading task, the
reading impaired group produced a much higher total error rate (10.2%) on noun stimuli
than the controls (5,57%) but the total error rate of final consonant omission and final
85
consonant addition error is very similar in both groups, that is, 4.01% for the controis and
4.42% for the reading impaired group. To summarize, the chiidren in the reading impaired
group did flot produce a higher rate of final consonant omission and final consonant
addition enors overali, they produced a higher error rate than the chiidren in the control
group, only in the inflected adjectival and verbal forms. These resuits confirm that they are
having difficuities in handiing morphological marks, flot difficulties in processing word
finals and ruling out the possibility that ail errors in the reading task originate from
decoding difficuities.
However, we cannot discard the possibility that a part of the errors produced in the
reading task are due to the reading proficiency of the chuidren. According to fowler &
Liberman (1995), morphological acquisition is consolidated through reading acquisition,
and the exposure to written ianguage would be more determinant than the exposure to the
oral language in the acquisition of morphological paradigms. In previous work (St-Pierre &
al., 2006), we compared controis and chiidren with SLI in their ability to repeat the same
sentence stimuli sets that were used in the present study. Resuits in this study revealed that
children with SU produced significantly more morphologicai errors than the age matched
controls. The controls were matched for chronological age in order to control for language
exposure. However, since none of the chiidren with SUI had leamed to read, whereas ail
chiidren in the control group had a reading levei within the normal limits for their age, the
group difference may have resulted from the fact that controls did ieam the morphological
marks through reading acquisition. In the present study, controls and reading impaired
chiidren were also matched for chronologicai age, but both groups did leam to read,
although the reading impaired, were by definition, less efficient in reading. Because reading
impaired children show less severe difficulties in oral language than chiidren with SLI, the
group difference in the present study is more likely to reflect the effect of reading
acquisition in ieaming morphologicai marks. Moreover, in the present study, the use of
both a repetition and a reading task ailowed us to assess the morphologicai abilities of the
reading impaired chiidren independentiy from their difficulties in reading aloud. Resuits
86
revealed that the reading impaired group produced significantly more errors on verbs than
on adjectives in both tasks. As in our previous study conducted with chiidren with SLI, the
more severe difficulties in verbal than in adjectival flectional marks can be accounted for
by the difference across the two categories in the distribution of invariable, regular and
irregular items in the lexicon. The vast majority of French verbs are invariable and thus, the
systematicity in the regular forms of verbs is more difficuit to extract than the regularity of
the adjectival forms, because the proportion of invariable adjectives is much doser to that
of regular adjectives in the french lexicon (Plaut & Gonnerman, 2000). Therefore, children
with a deficit in phonological processing require a longer exposure to oral as well as written
language before they could master the flectional marks of verbal forms in comparison to the
adjectival forms.
Given that the distribution of enors followed the distribution of invariable, regular
and irregular forms in both the repetition and in the reading task, we conclude that if
reading acquisition contributes to consolidate the leaming of morphological marks, the rate
of acquisition is primarily determined by the distribution of invariable, regular and irregular
forms in the oral language.
The weakeness of the reading impaired chiidren in processing morphological marks
could benefit from an explicit morphological awareness training focussing on the role of
final consonants in both oral and written inflected forms. This intervention should take into
account the distribution of invariable, regular and irregular forms in the lexicon by focusing
on the verbal forms that are more likely to 5e problematic either for children with SU or
chuidren with reading impairment.
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Table 1: Individual score to the WISC III for the control and reading impaired group
Control Reading impaired
School global School global
Child Sex Age Child Sex Age
years QI years QI
N3 M 5 11 106 DI M
5 11:4 108
N6 M 5 10:2 114 D2 M
5C 10:5 93
N2 M 5C 10:11 110 D3 M 4 10:9 10$
N4 f 6 12:7 93 D4 f
6e 12:9 97
N10 M 4e 10:8 107 D5 M
5 11:4 109
Nu M 5e 11:7 93 D6 M
5e 11:4 $6
N5 M 6e 9:11 103 D7 M
5 11:8 10$
N8 F 4e 10:7 112 D$ f 6e 12:1 $4
N12 M 4e 9:7 110 D9 M
4e 9:8 104
N9 F 5e 9:6 99 D10 F
5e 12:3 99
N13 F 6 11:5 94 Dli F
4C 11:9 101
N14 f 4e 9:7 104 D12 f
4e 10:3 102
N7 F 5 11:11 106 D13 F
4e 10:1 102
NI F 4e 11:7 93 D14 F
4e 9:7 107
N15 M 4C 9:1 114 DiS M
4C 9:11 103
$ boys Average 10:2 104 $ boys Average 10:4 101





























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































Table 3: Distribution of regular, irregular and invariable adjectives and verbs in NOVLEX
Regular Invariable Irregular Total
Verbs 280 (13%) 1758 (84%) 50(2%) 208$
Adjectives 827 (38%) 1262 (58%) 77 (4%) 2166
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Table 4: Individual scores (%) on the auditory discrimination tasks
Contrai group Ni N2 N3 N4 N5 N6 N7 N8 N9 NJO Nu N12 N13 Ni4 Ni5 Mean
Word discrimination 97 95 81 98 95 92 95 91 92 $6 9$ 94 100 100 100 94
Pseudoword
91 $8 89 92 91 92 95 97 92 83 95 84 66 94 8$ $9
discrimination
fxperimentalgroup Di D2 D3 D4 D5 D6 D7 D8 D9 D1O DII Di2 D13 D14 Di5 Mean
Word discrimination 92 95 81 100 97 94 98 8$ 92 97 94 98 7$ 94 97 93
Pseudoword
94 88 89 92 88 78 94 97 97 94 92 92 97 83 95 91
discrimination
95
Table 5: Individual scores (%) in the metaphonological tasks
Control group Ni N2 N3 N4 N5 N6 N7 N8 N9 NiO Nu NiZ N13 Ni4 N15 Mean
Addition task 95 $5 95 100 100 100 95 100 70 85 95 100 95 100 100 94
Omission task 90 70 80 85 70 90 75 100 35 60 35 $5 90 95 60 75
Experimental
Dl 112 113 114 115 D6 117 118 D9 BIO Dli 1112 1113 1114 Di5 Mean
group
Addition task 95 90 100 90 90 90 95 95 100 100 100 95 90 80 100 94
Omission task 50 55 90 60 55 60 70 90 75 $5 85 $5 75 50 55 69
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Table 6: Number of error types on verbs and adjectives in reading impaired and control
groups
Final
Error types Agreement Others consonant Gender/number Total
omission
Repetition task
Reading impaired Verbs $2 24 6 2 114
AUj. 22 11 6 3 42
Control Verbs 8$ 24 1 2 115
Adj. 23 13 1 2 36
Reading task
Readïngimpaired Verbs 219 41 34 21 315
AUj. 65 31 28 3 127
Control Verbs 93 9 10 11 123
Adj. 50 4 5 0 59
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Table 7: Number of enor types on noun stimuli in repetition and reading tasks for reading
impaired and control groups
Error types Addition Omission Phonological Substitution Total
Repetition task
Reading impaired 0 4 7 14 25
Control O 0 $ 17 25
Reading task
Reading impaired 12 53 48 37 150
Control 16 43 15 $ $2
































Subtypes of morphological forms
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Verbs Adjectives Verbs Adjectives
Reading imp aired Control
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List of stimuli for the repetition and reading task
Adjectives Regulars













fade! fade Hypocrite! hypocrite Efficace! Efficace
Rude! mdc Brute! brute Dégueulasse! dégueulasse
Raide! raide Écarlate! écarlate Dense! dense
Vide! vide Alerte! alerte Lisse! lisse
Tiède! tiède Honnéte! honnète Russe! russe
Insipide! insipide Net! net Mince! mince
Quadrupède! Quadrupède Parasite! Parasite Intense! intense
Intrépide! intrépide Chouette! chouette Atroce! atroce
Commode! commode Robuste! robuste féroce! féroce
Rapide! rapide Moite! moite Immense! immense
Irregula rs
Mou! molle Nouveau!nouvelle Pépère! mémère
Breflbrève NaïfYnatve Beau!belle





d t s z
phoneme
_____________________________ ______________________________
Fend? fendent Sentlsentent Croît) croissent Coud? cousent
Fond? fondent Ment?mentent Naît) naissent Tait? taisent
Mord! mordent Sorti sortent Choisit! choisissent Prédit! prédisent
Détend? détendent Combat] combattent Maigrit! maigrissent Détruit? détruisent
Confond! confondent AdmetJadmette Faiblit? faiblissent Éclot) éclosent
Défend? défendent Consent?consentent Fleurit? fleurissent Séduit? séduisent
Suspend? suspendent Promet!promettent Pâlit? pâlissent Interdit? interdisent
Répand! répandent Soumet?soumettent Aplatit! aplatissent Introduit?
introduisent
Prétend? prétendent Omet? omettent Engloutit? engloutissent Reconduit?
reconduisent
Étend? étendent Commet? commettent Disparaît? disparaissent Redit? redisent
Invariables
Final d t s z
phoneme
_______________ ___
Décide? décident Répète? répètent Paresse? paressent
Déguise? déguisent
Évade? évadent Inquiète? inquiètent Recommence? recommencent Réalise? réalisent
Inonde? inondent Respecte? respectent Traverse? traversent
Utilise? utilisent
Accorde? accordent Complète? complètent Récompense? récompensent
Apprivoise? apprivoisent
Possède? possèdent Lamente?lamentent Balance? balancent
Épouse? épousent
Commande? commandent Embâte? embâtent Efface? effacent
Dépose? déposent
Marchande? marchandent Éclate? éclatent Efforce? efforcent Épuise? épuisent
Guide? guident Note? notent Fonce? foncent
Apaise? apaisent
Gronde? grondent fête? fêtent Repousse? repousse
Cause? causent
Cède? cèdent Tente? tentent Brosse? brossent Apaise?
apaisent
Irregulars
Peint? peignent Tient? tiennent Apprend? apprennent Va) vont
Plaint) plaignent Sait? savent Prévient? préviennent Rejoint) rejoignent
Craint! craignent Teint! teignent
Appendix 2
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Control words (nouns) Iist and sentences for repetition and reading tasks
Le soldat est alerte; Le soldat tient les armes; Le soldat interdit Ventrée
Elle saute les p.j joints
Ses bras faiblissent
Ce met est fade
il joue au fqfl
Le chef russe joue au
Cc kilt est lilas
Les gens tentent le
Le rhinocéros boit
Les chiens causent des gJs
Il monte l’escalier raide
L’homme marchande unjpj
Le chef commande toujours ses soldats
L’enfant dessine le écarlate; Il mange un ftgjrond
La forêt est là-bas; La forêt est dense
Le est en ggïijt; Les billes se répandent sur le sol
Le professeur utilise un g
Ce pgy a des igç; Deux lacs inondent la plaine
Les filles craignent les js; Laqjs est quadrupède
Deux cerfs brisent l’arbre/ Le cerf brise l’arbre;
Les hommes choisissent un croquis
La cuisine sent le couscous
Sept bandits s’évadent
L’oiseau répand les graines gj
Son chandail a un col
La moto fonce dans l’autobus; L’autobus est rapide
Le pjan mange un mulot
Il lit un récit
Elle aime les lis
Les super irp combattent
Le maïs éclate
Lej est tiède
Papa fait un discours; Ce discours est insipide
J’ai peur du et
L’escargot traverse la me; L’escargot est lent
Il marche en zig-zag; Deux escargots avancent en zig-zag
Il mange gjgg artichauts
Ce g intrépide court
il est très snob
Le bandit s’évade; Les bandits se soumettent
Il touche son front moite
Il porte un s lourd
Le est prêt
Les matelots apprivoisent l’oiseau
Lej inquiète la fille
L’enfant se déguise en n
Les gens engloutissent des hot-dogs
Il mange une pçj tonde
Son çpâ maigrit
Le ping-pong est interdit
La brebis est femelle
Le singe a des parasites
Le gris mange
Il roule dans le brouillard intense









































Sentences for the repetition and reading tasks
With adjectives
Lescargot est lent? La tortue est içffl
Il aime les amis chaleureux] Il aime les personnes chaleureuses
fi est hypocrite! Elle est hypocrite
Le jus est tiède! Leau est tiède
Le chat est fou/ La chatte est folle
Il a un jouet dcljcat/ li aune poupée délicate
Le garçon est efficace? La fille est efficace
Elle saute les pieds jInts! Elle a les mains jointes
Il joue sur le plancher4g? Il joue sur la table
Le soldat est igçg/ La gardienne est
Jean est cis? Monique est indécise
Le chef russe joue au tennis? La reine joue au tennis
Ce gâteau est gpJ La tarte est
Le lait crémeux cuit? La soupe crémeuse cuit
Le garçon est honteux! La fille est honteuse
Ce garçon est amoureux? La fille est amoureuse?
Il mange des chips dégueulasses? Il mange une fraise dégueulasse
L’homme est sourd? La femme est sourde
Le verre est vide! La tasse est vide
Le sol est fécond! La terre est féconde
Le bois est dense! La forêt est dense
Ce visage est trop jj? Cette fille est trop laide
Il est nd de yaourt / Elle est friande de yaourt
fi monte l’escalier je? Il monte la pente raide
L’enfant dessine le fruit écarlate! L’enfant dessine la fleur écarlate
Il trouve le film bref’ Il trouve la récré brève
Il mange un fruit !! fi mange une noix
Ce met est 4g! Cette soupe est f
Mathieu aime être honnête? Madeleine aime être honnête
li a un livre e? II touche la pierre ijâe
Il mange des légumes ftjs! Il mange des pommes de terre frites
L’homme ifig pousse la dame! La femme ntt pousse la dame
Le manteau est sec? La robe est sèche
Ce garçon est indiscret? Cette question est indiscrète
Le nouveau camion arrive demain? La nouvelle auto arrive demain
Ce marteau est commode! Cette chambre est commode
Le rat est guadrupède! La souris est quadrupède
Il trouve les garçons fs! Il trouve les filles es
Cet arbre est robuste? Cette plante est robuste
107
Le récit est atroce? La fin est atroce
Son ton est nasillard? Sa voix est nasillarde
Il trouve le chat sauf/ Il trouve la chatte sauve
Il trouve tes légumes trop çjs/ Il trouve les carottes trop jes
Le roi regarde le cheval? Le roi regarde la t princesse
Cet animal ale poil g? Cet animal a la fourrure g
L’éléphant immense tombe? La girafe immense tombe
Ce gars intrépide court? Cette fille intrépide court
li dessine un trait ç? Il dessine une ligne
Il trouve l’hommejxI Il trouve la femme jalouse
H montre un air furibond? Il montre une colère furibonde
Il coupe des morceaux minces? Il coupe des tranches minces
Le bouc.gj:j mange? La chèvre grise mange
Il touche son front moite? Il touche sa main moite
Il porte un colis ij? Il porte une valise lourde
H raconte un mensonge tjgjs? H raconte une blague niaise
Le lapin est j4g/ Lautobus estjgpje
Le repas est p? La table est pg
Ce discours est insipide? Cette blague est insipide
H roule dans le brouillard nse/ Il roule dans la neige nse
Elle adore le chouette garçon? Elle adore la chouette fille
H est un garçon discret? Elle est une fille discrète
Le mouton est mâle? La brebis est femelle
Il a Pair moribond? Elle n’aime pas l’allure moribonde du salon
Il a l’air ppçJ Elle a l’air mémère
Le garçon marche/La fille e marche
H traverse un chemin étroit? H traverse une rue étroite
Le singe a des poux Rarasites? Le singe s des puces parasites
Il garde le jardin çj? Il garde la porte close
Le lion est un animal fçe? La panthère est une bête féroce
Le ping-pong est interdit? La baignade est interdite
With verbs
La glace 4? Les glaces fondent
L’homme s’efforce de travailler? Les hommes s’efforcent de travailler
Son corps pjgit? Les gens maigrissent
La femme se pjt? Les femmes se plaignent
Son coeur fgjlii/ Ses bras faiblissent
L’homme confond les deux? Les gens confondent les deux
La tulipe çittL Les fleurs éclosent
Le super héros combat? Les super héros combattent
La fille fg son anniversaire? Les filles fêtent leur anniversaire
Le mats çe/ Les ballons éclatent
L’os çpt? Les os croissent
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L’enfant mord! Les enfants mordent
Le cerf brise l’arbre! Deux cerfs brisent l’arbre
Pierre le numéro! Les élèves notent le numéro
L’enfant grpnçjg le chien! Les enfants grondent le chien
La musique gje le bébé) Les parents apaisent le bébé
La moto fbnce dans l’autobus) Les motos foncent dans l’autobus
Le camion détruit la moto! Les camions détruisent la moto
L’homme choisit un croquis/ Les hommes choisissent un croquis
La cuisine çp le couscous! Les restaurants sentent le couscous
Sa mère le 4j chez luit Ses amis le déposent chez lui
Le poil repousse) Les cheveux repoussent
L’éléphant it les souris) Les filles craignent les souris
La mouche embête le cheval) Les mouches embêtent le cheval
La mère se détend le weekend! Les parents se détendent le weekend
Le chien çe des dégâts! Les chiens causent des dégâts
Le garçon gg le testl Les gens tentent le test
L’homme marchande un tapis) Les hommes marchandent un tapis
Le garçon !jfl! Les garçons mentent
La fourmi du trou! Les fourmis sortent du trou
Le chef commande toujours ses soldats! Les chefs commandent toujours leurs soldats
Le chien gjjç son maître! Les chiens guident leurs maîtres
Madame sait tout! Les dames savent la vérité
Le poulain gj dehors! Deux poulains naissent dehors
Cette dame coud des robes! Deux dames cousent des robes
Le soldat ij2t les armes! Les soldats tiennent les armes
L’enfant efface ses erreurs) Les enfants effacent leurs erreurs
Jean pjffl la chambre) Les hommes peignent la chambre
Anne brosse ses cheveux! Paul et Anne brossent leurs cheveux
Papa fend du bois! Les hommes fendent du bois
La fille se tait! Les filles se taisent
La météo pjt du beau temps! Les gens prédisent du beau temps
Le pirate cède ses trésors! Les pirates cèdent leurs trésors
Le voleur admet sa faute! Deux voleurs admettent leur faute
Le travail gje papa!Les travaux épuisent papa
Le roi pjç la reine) Les reines pçpt des princes
Le professeur jfflise un sac! Les professeurs utilisent un sac
Anne-Marie respecte les consignes) Les enfants respectent les consignes
Le cuisinier le sel! Les cuisiniers omettent le sel
Le chat paresse au soleil! Les chats paressent au soleil
La reine jt le roi! Les fanfares séduisent
L’oiseau q4 les graines partout! Les billes se répandent sur le sol
Le pommier t! Les pommiers fleurissent
Le chien défend le garçon! Les chiens défendent le garçon
L’enfant se balance! Les enfants se balancent
La pluie jpde la cours! Deux lacs inondent la plaine
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Lenfant possède un chat’ Les enfants possèdent un chat
II va à l’école! Les garcons à l’école
La pluie recommence à tomber! Les vents recommencent à souffler
Le bébé se lamente! Les trois bébés se lamentent
L’escargot traverse la rue! Les hommes traversent la rue
La femme suspend ses vêtements! Les élèves suspendent leurs vêtements
La femme teint le tissu Les femmes teignent le tissu
Amélie prétend quelle l’aime! Les amis prétendent qu’ils l’aiment
Le soldat interdit l’entrée! Les soldats interdisent l’entrée
Pierre commet une erreur! Les parents commettent une erreur
La mère reconduit l’enfant’ Les parents reconduisent les enfants
Madame récompense les enfants Les parents récompensent les enfants
Le prince pgt de revenir! Les princes promettent de revenir
Le musicien piç/ Les musiciens répètent
Le bandit s’g! Sept bandits s’évadent
Le bandit se soumet’ Les bandits se soumettent
L’homme çjde de partir! Les hommes décident de partir
Isabelle consent’ Les parents consentent
Papa accorde le piano! Les hommes accordent le piano
Le voleur s’introduit dans le magasin! Trois hommes s’introduisent dans le magasin
La femme prévient le policier! Les femmes préviennent le policier
Son visage pJjt’ Ses traits pâlissent
La fille çjnt sa mère! Les filles rejoignent leur mère
Le garçon apprivoise l’oiseau! Les matelots apprivoisent l’oiseau
Le cuisinier pigijt la pâte! Les cuisiniers aplatissent la pâte
L’élève complète le dessin! Les élèves complètent le dessin
L’enfant t un mensonge! Les enfants redisent la consigne
Le bruit inquiète la fille! Les bruits inquiètent la fille
L’enfant se déguise en clown! Les enfants se déguisent en clown
L’homme réalise son rêve! Les hommes réalisent leur rêve
Marie jggd dans l’herbe! Les gens s’étendent dans l’herbe
L’élève apprend à lire! Les élèves apprennent à lire
Le soleil disparaît’ Les étoiles disparaissent
Lucie engloutit des hot-dogs! Les gens engloutissent des hot-dogs
110
Appendix 4
Stimuli list for the auditory discrimination task
Practice trials
Words Pseudowords
1) Embête!Embête 3) Gris! grise 1) Onpatlonpat 3) Louballoubad
2) AplatissenUAplatit 4) Rapide! rapide 2) Oblodis/oblodi 4) Dri/dri
Stimuli
Words Pseudowords
1) Naissent! naît 1) Oumisse!oumi
2) Honteuse!honteux 2) Upoze!upo
3) Disparaissent/disparaît 3) Avikosse!aviko
4) Bavardlbavarde 4) Vourde/vourde
5) Promet!promettent 5) Briè!brinète
6) Inonde! inondent 6) Vrajonde!vrajonde
7) Effaré! effaré 7) ÉnanlÉnan
8) Poli! poli 8) Uralura
9) Maigrissent! maigrit 9) Nibrilnibrisse
10) Lent! lente 10) Chon!chonte
11) Tait! taisent 11) OdWodèze
12) Éclatent! éclate 12) Aglite!aglite
13) Note! notent 13) Amoute!amoute
14) Faiblit! faiblissent 14) Ratanbon!ratanbonsse
15) Marchande!marchandent 15) Oupillêde!oupilk
16) Dense! dense 16) Soblisse!soblisse
17) Hébété! hébété 17) Norfan/norfan
18) Étendl étendent 18) ÉnandefÉnan
19) Imprudent! imprudente 19) Odnête!odnète
20) Epouse! épousent 20) Dabouze!dabouze
21) Têtu! têtu 21) Anbeu!anbeu
22) Etroite! étroit 22) lproi!iproite
23) Affamé! Affamé 23) Abogralabogra
24) Brosse! brossent 24) Krousse!krousse
25) Insipide! insipide 25) Onfopide!onfopide
26) Admettent! admet 26) Lispèkte!Lispèke
27) Apaise! apaisent 27) Ougloze!ougloze
2$) Jalouse!jaloux 2$) Filouze!filou
29) Repose! reposent 29) Ondarbize!ondarbi
30) Joli!joli 30) Odo!odo
31) Eclosenll éclot 31) Adrize!adri
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32) Périt! périssent 32) Onansse/onan
33) Doué! doués 33) lno/ino
34) Envoie! envoient 34) Édon/édon
35) feuillu! feuillu 35) OlUoli
36) Sortent! sort 36) lcharte/ichar
37) Épaisse! épais 37) Véli!vélisse
38) Respecte! respectent 38) Chounètte!chounètte
39) Répandent! répand 39) Luponlluponde
40) Mord! mordent 40) Nar!narde
41) Ému! ému 41) Andin!andin
42) Utilise! utilisent 42) Adalize! adalize
43) Touffu! touffu 43) Usoi!usoi
44) Ronde! rond 44) Nande/nan
45) Dépense/ dépensent 45) ÈvossefÈvo
46) Crémeuse! crémeux 46) Grineulgrineuze
47) Stupide! stupide 47) Guimade/guimade
48) Brise! brisent 4$) Agouze!agouze
49) Divers! diverse 49) Édra!Édrasse
50) Soumettent! soumet 50) Labuste!Labusse
51) Grasse! gras 51) Ichonsse!ichonsse
52) Adopte/ adoptent 52) Odante! Odan
53) friande! friend 53) Adrande!Adran
54) Secret! secrête 54) Élar/Élar
55) Redit! redisent 55) Lobi!lobize
56) Atroce! atroce 56) Kèmisse/kèmisse
57) Innocent! innocente 57) Balazi! balazite
5$) Prédit! prédisent 58) Trébiltrébize
59) Trapu! trapu 59) Budi/budi
60) Sourd! sourde 60) Alou! Aloude
61) Publie! publient 61) Bassi!bassi
62) furibonde! furibond 62) Valobon!valobonde
63) Ailé/ ailé 63) Oufi! oufi
64) Secoue! secouent 64) lnon! mon
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Traitement séquentiel de stimuli verbaux et non verbaux chez
des enfants francophones ayant un trouble de traitement
auditif et des difficultés en langage écrit
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Un certain nombre d’enfants d’âge scolaire qui présentent des difficultés en langage
écrit (DLÉ) présentent également un trouble de traitement auditif (TTA). Les enfants
ayant des DLÉ échouent particulièrement le test d’identification de patrons de hauteur
(Musiek & Pinheiro, 1987) et le test d’identification de patrons de durée (Musiek, Baran
& Pinheiro, 1990). Ces tests utilisent un mode de réponse verbal qui pourrait expliquer en
partie la faiblesse de leurs résultats. Un premier objectif de cette étude était de vérifier si
la performance des enfants dans ce type de tâche est influencée par leurs difficultés
langagières, et ce en ajoutant un mode de réponse visuel dans lequel l’enfant pointe
l’image correspondant à la séquence de stimuli auditifs entendue. Un second objectif était
d’évaluer si la performance varie en fonction de la nature des stimuli auditifs. Un groupe
de 17 enfants témoins et de 8 enfants ayant un TTA âgés de 9 à 12 ans ont été testés avec
le logiciel TOT (Test d’Ordre Temporel) pour l’identification de patrons auditifs de
hauteur et de durée selon deux modes de réponses (visuel/verbal) et la présentation de
trois types de stimuli (son pur/voyelle/son musical). Les résultats révèlent que l’écart de
performance entre les tests d’identification de patrons de hauteur et de durée observé
avec le mode verbal est aplani avec le mode visuel pour l’ensemble des enfants. Les
résultats montrent également que la performance s’améliore avec l’âge pour les enfants
avec ou sans TTA et qu’ils obtiennent tous de meilleurs scores avec le stimulus musical
qu’avec la voyelle dans les deux tests. Selon les résultats obtenus, il apparaît que la
maturation du traitement auditif se reflète de façon similaire sur le traitement de la
hauteur et de la durée de stimuli qui sont de nature et de complexité différentes, et ce en
présence ou non de difficultés de traitement auditif. Il apparaît également ne pas exister
d’interrelations entre la présence d’un déficit de traitement auditif, tel que mesuré par les




De 5 à 17% des enfants d’âge scolaire présentent des difficultés en langage écrit
(DLÉ) (Snowling, 2000; Lyon, 1995). Ces enfants montrent des difficultés à reconnaître
les mots écrits avec fluidité et justesse de même qu’à les écrire, mais sans que ces
difficultés ne résultent d’un trouble neurologique, d’une déficience intellectuelle, d’une
perturbation émotionnelle ou encore de facteurs environnementaux (Miller-Shaul, 2005).
Les recherches des vingt dernières années indiquent que les difficultés de décodage en
lecture de la plupart des enfants DLÉ découlent d’un déficit dans la représentation et
l’utilisation de l’information phonologique (Bradiey & Bryant, 1983; Adams, 1990;
Brady & Shankweiler, 1991; Share, 1994 pour une revue; $nowiing, 2000). Un sous-
groupe des enfants DLÉ présentent également un trouble du traitement auditif (lIA)
(White & al., 2006; Ramus & aÏ., 2003 (b), farmer & Klein, 1995). Les processus
auditifs problématiques chez ces enfants DLÉ sont de natures diverses. Ils se manifestent
tout particulièrement dans les tâches de perception de la parole qui impliquent la
discrimination des phonèmes qui sont acoustiquement similaires (Mody, Studdert
Kennedy, & Brady, 1997; Adiard & Hazan, 1998; Nittrouer, 1999; Rosen & Manganari,
2001; Serniclaes & al., 2001; Serniclaes & al., 2004). Les habiletés auditives des enfants
DLÉ s’avèrent également faibles dans les tâches qui impliquent la perception de
modulations d’amplitude, de fréquence et d’intensité, dans les tâches de discrimination et
de résolution fréquentielle de même que dans les tâches impliquant un jugement d’ordre
temporel (Richardson & al., 2004; Amitay & aÏ., 2002; Breier & aÏ., 2003; Cestnik &
Jerger, 2000; Tallai, 1980).
La faible performance des enfants DLÉ à ces tests auditifs pourrait indiquer un
manque de maturation du système auditif. En effet, plusieurs processus de traitement
auditif atteignent leur pleine maturation au début de l’adolescence (Chermak & Musiek,
1997), ce qui correspond à l’âge moyen des enfants DLÉ qui sont évalués pour les
troubles de traitement auditif. L’évolution des performances avec l’âge est
particulièrement bien connue pour deux tests d’organisation séquentielle auditive où les
stimuli varient en fréquence (Fitch Fattern Sequence Test (FPST), Musiek & Pinheiro,
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1987) ou en durée (Duration Pattern Test (DPT), Musiek, Baran & Pinheiro, 1990). Dans
chacun de ces tests, on présente à l’enfant des séquences composées de trois sons purs et
l’enfant doit identifier le patron de hauteur (PPSY) ou de durée (DPI) entendu en
répondant verbalement soit, par exemple «haut, bas haut» pour un patron de hauteur ou
«long, court, court» pour un patron de durée. Dans le PPST, l’évaluateur peut mesurer les
performances de l’enfant avec deux modes de réponse, soit le mode verbal et le mode
fredonné. Dans le DPT, seul le mode de réponse verbal est utilisé.
Le PPST et le DPT sont tous deux sensibles à l’âge. Les normes de Bellis (2003)
montrent que le taux de réussite à ces tests se situe autour de 35% chez les enfants de 7 à
$ ans, augmente rapidement aux environs de 65% chez les enfants de 9 ans et se stabilise
aux alentours de 75% chez les enfants âgés de 10 à 11 ans. Dès l’âge de 12 ans, la
performance des enfants aux tâches de reconnaissance de patrons apparaît similaire à
celles des adultes avec un taux de réussite se situant entre 75% et 80%. Selon les normes
de Bellis (2003), établies de 7 ans à l’âge adulte, les scores moyens au test de patrons de
hauteur (FPS7) sont supérieurs à ceux obtenus au test de patrons de durée (DPI), et ce
peu importe l’âge. L’avantage du test de patrons de hauteur sur le test de patrons de durée
est également rapporté chez des enfants et des adultes ayant un trouble de traitement
auditif (TTA) et qui présentent des difficultés en lecture (King & aÏ. 2003, Walker & al.,
2002).
Le PPST et le DPT sont également reconnus pour être sensibles aux difficultés
d’apprentissage (Bellis, 2003; Musiek, Baran & Pinheiro, 1990; Jerger & Musieck,
2000). La faible performance des enfants DLÉ à ces tests pourrait toutefois s’expliquer en
partie par leurs déficits langagiers. En effet, le mode de réponse verbal nécessite que
l’enfant reproduise la séquence auditive entendue en associant chacun des stimuli à une
réponse linguistique (haut /bas, court/long). La capacité à utiliser une étiquette verbale est
particulièrement fragilisée chez les enfants DLÉ qui ont de faibles habiletés
phonologiques (Wagner & Torgesen, 1987). Or, étant donné la présence de déficits
subtils au plan langagier, les difficultés des enfants DLÉ à ce type de tâche pourraient
être amplifiées par l’utilisation du mode de réponse verbal (Heat & aÏ., 1999; Marshall &
al., 2001). Une façon de contourner l’impact que peuvent avoir les difficultés langagières
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sur les performances des enfants DLÉ dans les tâches d’identification de patrons auditifs
est d’utiliser un mode de réponse visuel, dans lequel l’enfant pointe l’image
correspondant à la séquence de stimuli auditifs entendu.
Le PPST et le DPI tel qu’ils sont présentement utilisés dans le milieu clinique,
ne contiennent que des sons purs. En laissant ainsi pour compte les aspects liés au
traitement phonologique, une faible performance à ces tests ne permet pas de conclure sur
les déficits de traitement auditif pour le matériel verbal. En effet, les habiletés perceptives
des enfants dyslexiques et DLÉ pourraient varier en fonction du type de stimuli. À ce
sujet, Mody & al. (1997) et $tuddert-Keimedy & Mody (1995) ont montré que des
enfants dyslexiques peuvent distinguer correctement des stimuli non verbaux qui
comportent les mêmes caractéristiques acoustiques que des sons verbaux qu’ils n’arrivent
pas à discriminer. Des études faisant appel au paradigme neurophysiologique de la
MisMatch Negativity (MMN) opposant des stimuli verbaux et non verbaux rapportent
des différences entre les enfants dyslexiques et le groupe témoin dans la discrimination
des sons verbaux seulement (Kraus & ai, 1995, 1996; Schu1te-K5me & ai, 1998; pour une
revue, voir Leppinen & ai, 1997). D’autres études menées auprès d’enfants et d’adultes
dyslexiques rapportent des déficits dans le traitement temporel de sons non-verbaux ayant
un patron acoustique complexe (Schulte-Kôme & ai, 1999; Kujala, 2000). Basées sur la
comparaison de sons verbaux avec des sons purs, les différences de groupe relevées lors
des études précédemment citées pourraient refléter des difficultés rencontrées par les
dyslexiques qui sont liées à la complexité du traitement comme tel (simple pour les sons
purs vs complexe pour les sons verbaux) plutôt qu’à la nature des stimuli (verbal vs non-
verbal). Une façon de tester l’hypothèse de la complexité acoustique, indépendamment de
la nature linguistique des stimuli, est de comparer le traitement de stimuli non verbaux
simple (des sons purs) à celui de stimuli non verbaux complexes (Sons musicaux
complexes).
Les données développementales sur l’évolution des habiletés d’organisation
séquentielle auditives recueillies avec les tests d’identification de patrons de durée et de
hauteur font de ceux-ci des outils précieux pour détecter une immaturité du système
auditif chez les enfants TTA/DLÉ de même que pour circonscrire l’impact de cette
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immaturité sur le traitement phonologique. En effet, la présence d’une immaturité du
système auditif chez un enfant, surtout si elle affecte principalement le traitement des
stimuli verbaux, le met à risque de présenter des difficultés dans l’élaboration des
représentations phonologiques nécessaires à l’émergence de la conscience phonologique,
elle-même prédictive des habiletés en lecture. Ainsi, si comme certaines données de la
littérature le suggèrent, les enfants avec TTA et DLÉ éprouvent des difficultés qui sont
spécifiques aux stimuli verbaux, leur performance dans les tests d’identification de
patrons de durée et de hauteur pour les stimuli non verbaux devrait être semblable à celle
des enfants sans difficulté. Par contre, si les enfants avec DLÉ et TTA souffrent d’une
immaturité affectant le traitement auditif général, leur performance pour tous les types de
stimuli devrait être similaire à celle d’enfants contrôles plus jeunes. En outre, si le recours
à un mode de réponse verbal interfère avec la performance des enfants ayant des habiletés
langagières diminuées, les scores obtenus differeront selon le mode de réponse utilisé, à
l’avantage du mode visuel.
Le logiciel TOT (Test d’Ordre Temporel) a été élaboré dans le cadre de cette
étude afin de permettre l’évaluation des habiletés d’organisation séquentielle auditives.
Composé de tâches d’identification de patrons de durée (TPD) et de hauteur (TPH), le
TOT utilise des stimuli verbaux, non verbaux et musicaux et comporte un mode de
réponse verbal ainsi qu’un mode de réponse visuel dans lequel l’enfant pointe l’image
correspondant à la séquence de stimuli auditifs entendue. La présente étude a comme
premier objectif de vérifier, par l’ajout d’un mode de réponse visuel, si la performance
des enfants est influencée par leurs habiletés langagières. Un second objectif est
d’évaluer si la performance des enfants varie en fonction de la nature des stimuli auditifs
entendus. La passation de ces tests auprès de groupes d’enfants avec et sans TTA
permettra d’explorer les relations pouvant exister entre la présence d’un déficit de
traitement auditif qui se manifeste par de faibles habiletés d’organisation séquentielle






Les 17 enfants québécois sélectionnés pour ce groupe (10 garçons et 7 filles) sont
âgés de 9 à 12 ans (âge moyen: 11 ans), sont unilingues francophones et ne présentent
aucune difficulté scolaire. Leur participation s’est faite sur la base du volontariat des
parents. Les parents des enfants ont rempli un questionnaire portant sur l’histoire
développementale qui visait principalement à exclure les participants présentant un
syndrome neurologique, un trouble du langage oral ou un trouble du comportement.
1.2 Enfants ayant un trouble de traitement auditf(TTA)
Les huit enfants québécois sélectionnés pour ce groupe (5 garçons et 3 filles) sont
âgés de 9 à 12 ans (âge moyen : 11 ans 3 mois) et fréquentent des écoles régulières de
Montréal et de ses environs. Ils sont unilingues francophones et présentent des difficultés
de traitement auditif jumelées à des difficultés de lecture. Ces enfants ont reçu un
diagnostic de TTA en clinique privée d’audiologie ou en centre de réadaptation dans les 2
à 12 mois précédant l’étude et ont été recruté sur la base de ce seul critère. Des
informations plus précises sur le profil auditif des enfants TTA quant à leurs
performances aux tâches d’évaluation de l’audition centrale sont indiquées à l’annexe A.
Il est à noter que, suite à une évaluation audiologique de contrôle, le diagnostic n’a pas
été reconduit chez certains enfants dont la première évaluation datait de plusieurs années.
Ces enfants n’ont pas été exclus de l’étude étant donné la présence d’antécédents au plan
auditif et la présence de difficultés de lecture.
Cette étude a été approuvée par les comités d’éthique de l’Université de Montréal,
du Centre de Recherche de l’Hôpital Ste-Justine et du Centre de Recherche
Interdisciplinaire en Réadaptation. Le consentement des parents et l’assentiment des
enfants ont été obtenus.
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2. Évaluations de sélection
2.1 Évaluation audiologique
Une évaluation audiologique d’une durée approximative de 45 minutes a été
effectuée auprès des enfants témoins. Cette évaluation était composée de la
tympanométrie, la mesure de l’acuité auditive de 500Hz à 4kHz, le pourcentage maximal
d’identification de monosyllabes dans le silence et une adaptation française du SSW
($taggered Spondaic Word, Rudmin et Normandin (1983)). L’audition périphérique des
enfants ayant un TTA, jugée adéquate lors de l’évaluation clinique, n’a pas été ré
évaluée.
2.2 Évaluation langagière
L’évaluation orthophonique comprenait 1) un test de mémoire auditive verbale et
séquentielle (Auditoiy memory span test / Auditory sequential memory test, Form J
Wepman & Morency, 1973), 2) un test de compréhension morphosyntaxique en modalité
orale (Épreuve de Compréhension Syntaxico-Sémantique (E. CO&$E), Lecocq, 1996), 3)
une évaluation du vocabulaire réceptif (Échelle de Vocabulaire en Image Peabody
(ÉVIF), Dunn & al., 1993), 4) un test de dénomination (DEN 4$, Légé & Dague, 1976),
5) un test de répétition de non-mots (Vanasse & al., 2003), 6) un test d’habiletés
métaphonologiques incluant des tâches de fusion, segmentation, et inversion phonémique
(Vanasse & al., 2003), 7) un test de compréhension écrite de courts textes (Test de lecture
silencieuse — épreuve de cornpréhension/épreuve de rapidité, Institut de recherche et
d’évaluation psychopédagogique inc. (IREP), 2000), et 8) un test de lecture de mots
isolés réguliers, irréguliers et de non-mots (Vanasse & al., 2003).
2.3 Aptitudes intellectuelles non verbales
Les enfants des groupes témoin et expérimental ont reçu, selon le cas, une
évaluation des aptitudes intellectuelles (WISC III, Wechsler, 1991) ou une évaluation du
raisonnement non verbal (Matrices de Raven, 1976).
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3. Évaluation expérimentale: Le Test d’Ordre Temporel (TOT)
3.1. Stimuli
3.1.1 Stimuli non verbaux simples (sons purs)
Avec le logiciel SoundEdit 16 version 2, quatre stimuli non verbaux
acoustiquement simples (sons purs) ont été créés: 1) Son bas (B) de $80 Hz et d’une
durée de 200 ms avec un temps de montée et de descente de 10 ms; 2) Son haut (H) de
1122 Hz et d’une durée de 200 ms ayant un temps de montée et de descente de 10 ms; 3)
Son court (C) de 1000 Hz d’une durée de 250 ms ayant un temps de montée et de
descente de 10 ms; 4) Son long (L) de 1000 Hz d’une durée de 500 ms ayant un temps de





figure 1 Spectre de l’onde sinusoïdale de 1000 Hz, d’une durée de 250 ms (court) et de 500 ms (long)
3.1.2 Stimuli non verbaux complexes (sons musicaux)
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Avec le logiciel Mitsyn, quatre stimuli non verbaux acoustiquement complexes
(sons musicaux de trompette) ont été créés: 1) Son bas (B) ayant une fréquence
fondamentale de $80 Hz et une durée de 200 ms; 2) Son haut (H) ayant une fréquence
fondamentale de 1122 Hz et une durée de 200 ms; Son court (C) ayant une fréquence
fondamentale de $80 Hz et une durée de 250 ms; 4) Son long (L) ayant une fréquence
fondamentale de $80 Hz et une durée de 500 ms. Des spectres de sons musicaux sont


















3.1.3 Stimuli verbaux (sons verbaux)
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Avec le logiciel Mitsyn, quatre stimuli verbaux (voyelles la!) ont été créés avec le
logiciel Mitsyn: 1) Son bas (B) ayant une fréquence fondamentale de 100 Hz et une
durée de 200 ms; 2) Son haut (H) ayant une fréquence fondamentale de 150 Hz et une
durée de 200 ms; 3) Son court (C) ayant une fréquence fondamentale de 100 Hz et une
durée de 250 ms; Son long (L) ayant une fréquence fondamentale de 100 Hz et une durée
de 500 ms. Pour les quatre stimuli, les valeurs des trois premiers formants sont de 710
Hz, 1230 Hz et 2700 Hz respectivement. Des spectres de sons verbaux (voyelle la!) sont
illustrés à la figure 3
Figure 3 Spectres d’une durée de 200 msec de la voyelle lai f0100 Hz (bas) et de la
voyelle la! F01 50 Hz (haut)
3.1.4 Étalonnage sonore des stimuli
L’étalonnage de l’intensité sonore des stimuli a été réalisé selon les
recommandations d’ANSI S3.6-1989 en mode de lecture lente avec une échelle de dB
(A). Pour une intensité de 70 dB HL, l’intensité de tous les stimuli (voyelles, musicaux,


















Le test de patrons de hauteur (TPH) et le test de patrons de durée (TPD) sont
composés de séquences de trois stimuli à l’intérieur desquelles deux stimuli sont
semblables. L’intervalle interstimuli (ISI) est de 150 ms pour le TPH et de 300ms pour le
TPD. Celles-ci ont été créées à partir du logiciel SoundEdit 16 version 2. Tout comme le
test de patrons de durée (Duration Pattern Test DPT) de Musiek, Baran et Pinheiro
(1990) et le test de patron de hauteur (Fitch pattern sequency test FF87) de Musiek et
Pinheiro (1987), les séquences HHH, BBB, LLL et CCC ne sont jamais présentées. Le
TPH et le TPD du TOI sont dont composés de 1$ séquences (i.e. pour le TPH: HBH,
HHB, BBH, BHB, HBB, BHH avec le son pur, la voyelle et le son de trompette; pour le
TPD: LCL, LLC, CCL, CLC, CLL, LCC avec le son pur, la voyelle et le son de
trompette). Un test comprend 10 séquences générées au hasard d’un essai à l’autre de
façon à ne pas présenter plus de deux séquences identique consécutives. Par exemple, un
sous-test de dix essais peut comprendre les séquences suivantes HBH, HHB, HBB,
BHB, HHB, BHH, HBB, BBH, BHB, HBH.
3.3 Modalités de réponse
Les réponses du participant aux TPH et TPD sont données selon deux modes de
réponse le mode verbal et le mode visuel. Le mode verbal consiste à dire en mots la
séquence de stimuli entendue (haut/bas pour TPH et court/long pour le TPD). La réponse
verbale de l’enfant est notée par l’évaluateur. Le mode visuel consiste à désigner sur un
écran d’ordinateur le patron visuel (agencement de trois traits) parmi quatre qui
correspond à la séquence de stimuli entendue. Par exemple, dans la figure 4-A, la cible
pour la séquence HBB correspond à l’image située dans le quadrant supérieur droit. Dans
la figure 4-B, la cible pour la séquence LCL correspond à l’image située dans le quadrant
inférieur gauche. La position de la cible varie semi-aléatoirement d’un essai à l’autre de
façon à ce que la position de la cible ne corresponde pas au même quadrant pour plus de
deux essais consécutifs. À chaque essai, les trois images distractives sont générées
aléatoirement par le logiciel TOI. Les séquences de trois stimuli identiques (HI-1H, BBB,
CCC, LLL) font partie des réponses distractives même si elles ne sont jamais présentées
126
auditivement. Aucune limite de temps n’est imposée au participant et le choix de
réponses reste affiché jusqu’à ce qu’il réponde en touchant le cadran choisi sur l’écran







Figure 4 Exemple de choix de réponses pour le mode de réponse visuel au test de
patrons de hauteur (A) et au test de patrons de durée (B)
3.4 Procédure
3.4.1 Calibrage
Le TOT est administré à l’aide d’un ordinateur portable (IBM Think Pad pentium
4) dont la sortie audio est branchée à un audiomètre portable Madsen itera. Le calibrage
est effectué à chaque séance de testing de façon à ce que les stimuli soient entendus à une
intensité de 55 dBHL par le participant dans des écouteurs TDH-39.
3.4.2 Familiarisation
À chaque fois que le participant était soumis à de nouvelles conditions de mesure
(type de stimuli, modalité de réponse), l’expérimentateur a procédé à une période de
familiarisation avec le participant en présentant les séquences de sons en champ libre. La
consigne de l’expérimentateur était la suivante «Je vais faire trois sons avec ma voix
qui seront haut ou bas (court ou long). Tu les écoutes bien et tu dois me dire (ou presser
sur l’écran tactile) si chacun des sons était haut ou bas (court ou long) dans le même
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ordre que celui dans lequel tu les as entendus». Cinq exemples de séquences étaient
donnés. À chaque exemple, l’évaluateur indiquait au participant si sa réponse était bonne
ou erronée et il refaisait la séquence jusqu’à ce que le participant saisisse bien la tâche à
effectuer.
3.4.3 Essais de pratique
Pour chacun des sous-tests du TPH et du TPD, le participant devait répondre
correctement à au moins trois essais sur un maximum de cinq séquences présentées. Une
fois ce seuil de réussite atteint, le sous-test était immédiatement présenté au participant.
Dans le cas où le seuil de réussite n’était pas atteint, le participant n’effectuait pas le
sous-test et il était soumis à la familiarisation du sous-test suivant.
3.4.4 Passation des sous-tests expérimentaux
Le TOT est composé de 24 sous-tests dont la composition varie selon le patron à
reconnaître (hauteur/durée), le stimulus entendu (son purlson verbal!son musical), le
mode de réponse (verballvisuel) et l’oreille testée (gauche/droite). Chaque sous-test
comporte dix séquences à identifier. L’ordre de passation des différents sous-tests a été
contrebalancé de façon semi-aléatoire pour un même participant et entre les participants




À l’évaluation audiologique, les enfants témoins ont démontré 1) une acuité
auditive dans les limites de la normale avec des seuils en conduction aérienne inférieurs
ou égaux à 15 dBUL pour les fréquences se situant entre 500 et 4000 Hz (à l’exception
d’un participant dont le seuil auditif aérien à 500 Hz à l’oreille droite était 25 dBHL) ; 2)
un fonctionnement adéquat de l’oreille moyenne avec des valeurs de pression de l’oreille
moyenne, d’ admittance et de volume du conduit auditif externe se situant dans les limites
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de la normale bilatéralement et 3) une intégration binaurale adéquate avec des
performances dans les normes pour toutes les conditions testées au test d’écoute
dichotique (SSW).
Évaluation des habiletés langagières et intellectuelles
Les enfants du groupe témoin ont tous obtenu des scores les situant au-dessus ou
dans les limites de la normale pour les tests mesurant les habiletés intellectuelles et les
habiletés langagières. Les résultats aux tests mesurant les habiletés de raisonnement non-
verbal et les aptitudes intellectuelles sont rapportés dans le tableau 1 et les résultats
obtenus aux tests de langage sont présentés dans le tableau 2.
Les enfants ayant un TTA démontrent tous de bonnes habiletés intellectuelles
(voir tableau 1). À l’évaluation orthophonique, comme l’indiquent les scores rapportés
dans le tableau 2, la moitié des enfants (4/8) obtiennent des résultats les situant au
dessous de 1.5 à 3 écarts-types de la moyenne pour différents tests de langage oral. Les
tâches de répétition de non-mots et de compréhension morphosyntaxique s’avèrent les
plus problématiques. En langage écrit, tous les enfants se situent sous les normes pour au
moins deux des quatre tests de lecture. Les difficultés éprouvées aux tâches de rapidité de
lecture, de lecture de mots irréguliers et de lecture de non-mots sont majeures pour la
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Impact du mode de réponses chez les enfants témoins et ayant un TTA
Afin d’évaluer si le mode de réponse a une influence sur le score obtenu par les
enfants, nous avons effectué une ANOVA prenant en considération le facteur intra-sujet
Patron (hauteur vs durée) et le facteur intra-suj et Mode de réponse (verbal vs visuo
moteur) a été effectuée en utilisant la moyenne des scores obtenus à l’oreille droite et à
l’oreille gauche des 17 enfants témoins comme variable dépendante. De façon à ce que
l’ANOVA porte sur le total des 17 enfants, quand un enfant n’a pas réussi 3 des 5 essais
de pratique, et n’a par conséquent pas été soumis aux dix essais expérimentaux, un score
de 1 lui a été attribué. Les résultats de l’Anova ne révèlent aucun effet significatif du
facteur Patron (f<1) ni du facteur Mode de réponse (f (1, 16)= 2.16; p= 0.16) mais
révèle une interaction significative entre les facteurs Patron et Mode de réponse (f(1,16)
= 19.23; p<O.001). La décomposition de cette interaction révèle un effet simple du mode
de réponse dans le cas du patron de hauteur (f (1,16) = 18.50; p 0.001) mais pas dans le
cas patron de durée (f (1, 16) = 3.33; p=O.O9). Dans le cas du patron de hauteur, le score
moyen des enfants est supérieur dans le mode de réponse visuel (39,47; écart-type:
16,47) comparativement à celui obtenu avec le mode de réponse verbal (29,12; écart-
type: 20,23) alors qu’aucune différence n’est observée pour le patron de durée (mode
visuel : 33,35; écart-type : 18,25; mode verbal : 38, 24; écart-type: 17,61).
Une première analyse des résultats obtenus au TOT vise à déterminer si les
performances obtenues avec le mode de réponse visuel sont similaires à celles obtenues
dans la version traditionnelle du FPT (Musiek & Pinheiro, 1987) et du DPT (Musiek,
Baran & Pinheiro, 1990) avec le mode de réponse verbal. Pour ce faire, nous avons
comparé les scores individuels des enfants témoins et ayant un TTA aux normes de Bellis
(2003) pour les conditions qui sont similaires à celles utilisées dans le TOT, à savoir, le
test de patrons de hauteur et de durée pour les sons purs dans le mode de réponse verbal.
Dans le test de patrons de hauteur, cette comparaison montre que 41% (7/17) des enfants
témoins et qu’un seul (1/8) enfant ayant un TTA obtiennent des scores les situant dans les
normes ou au-dessus pour le mode de réponse verbal. Si on compare les scores obtenus
dans le mode de réponse visuel, absent dans la version traditionnelle du test, 53% (9/17)
des enfants témoins et 38% (3/8) des enfants ayant un TTA obtiennent des scores les
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situant au dessus des normes. Pour le test de patrons de durée, 76% (13/17) des enfants
témoins et 25% (2/8) des enfants ayant un TTA obtiennent des scores les situant dans les
normes ou au dessus avec le mode de réponse verbal et 47% (8/17) des enfants témoins et
50 % (4/8) des enfants avec TIA obtiennent des scores les situant au dessus des normes
avec le mode de réponse visuel.
Impact dc l’âge chez les enfants du groupe témoin
Les normes de Bellis (2003) rapportent des effets importants liés à l’âge des
enfants. Afin de vérifier si la performance aux tests du TOT augmente avec l’âge des
enfants, le groupe témoin a été subdivisé en deux sous-groupes selon l’âge chronologique
des 17 enfants. Le groupe jeune est composé 8 enfants âgés entre 114 et 132 mois (entre
9 ans 6 mois et 11 ans) et le groupe âgé est composé de 9 enfants âgés entre 136 et 150
mois (11 ans 1 mois et 12 ans 6 mois). Une ANOVA prenant en considération le facteur
inter-suj et Âge (jeune vs âgé), les facteurs intra-suj et Patron (hauteur vs durée) et
Stimulus (voyelle vs musique vs son pur) a été effectuée en utilisant la moyenne cumulée
des scores obtenus à l’oreille droite et gauche et aux deux modes de réponse comme
variable dépendante. L’ANOVA révèle un effet principal du facteur Âge (F (1,16) =
17.00; p= 0.001) et un effet principal du facteur Stimulus (f (1,16) = 7.01; p 0.006).
L’ANOVA ne révèle ni effet significatif du facteur Patron (F<1) ni interaction
significative (Patron X âge : F (1,16) = 2.31; p 0.15; Stimuli X âge : F<1; Patron X












Voyelle Musique Son Voyelle Musique Son
Durée Hauteur
figure 5: Score moyenné des enfants témoins jeunes (9-10 ans) et vieux (11-12 ans)
pour les modes de réponses verbal et visuel en fonction du patron (durée, hauteur) et du
type de stimuli (voyelle, musique, son)
Tel qu’illustré à la figure 5, les scores moyens des enfants plus âgés sont
supérieurs à ceux du groupe des enfants plus jeunes dans les six sous-tests. Les scores
moyens de tous les enfants sont plus élevés pour le stimulus musical. Une analyse post
hoc Tukey (a) révèle que la différence entre le stimulus musical et la voyelle est
significative au seuil de 0.01.
Comparaison de la performance des enfants ayant un TTA à celle des enfants
témoins appariés pour l’âge chronologique
Comme l’ANOVA Patron X Mode de réponse (verbal vs visuo-moteur) effectué
les performances obtenues auprès des 17 enfants témoins a révélé une interaction
significative entre le patron et le nombre de réponse, deux analyses de variance
indépendantes ont été effectuées, soit une pour chaque mode de réponse. Dans la
première ANOVA pour les scores obtenus en mode de réponse visuel, le facteur inter
sujet Groupe (TTA vs Contrôle) et les facteurs intra-sujet Patron (hauteur vs durée) et
Stimuli (voyelle vs musical vs son pur) ont été pris en considération. La variable
dépendante est le score individuel moyen obtenu à l’oreille droite et à l’oreille gauche.
L’ANOVA ne révèle aucun effet significatif ni du facteur Groupe (f (1,15) = 1.37 p=
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0.26), ni du facteur Patron (f<1), ni du facteur Stimuli (F(2,14) = 1.92 p= 0.17), ni
interaction significative (Patron X Groupe: f<1; Stimuli X Groupe : f< 1; Patron X
Stimuli : f<1; PatronX $timuliXGroupe : F(2,14) 1,21 p= 0,31).
La seconde ANOVA, effectuée sur les données recueillies avec le mode de
réponse verbal, révèle un effet principal du facteur Patron (F(1,15) = 4.729 p0.O48),
sans effet significatif ni du facteur Groupe (F< 1) ni du facteur Stimuli (F (2,14) = 1.81 p=
0.18). L’ANOVA ne révèle aucune interaction significative (Patron X Groupe: F<1;
StimuliXGroupe : F (2,14) 1.1$ p 0.32; Patron X Stimuli: F<1; Patron X StimuliX
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Figure 6: Score moyen des enfants témoins et TTA aux sous-tests de patrons de durée
et de hauteur en fonction du mode de réponse utilisé (verbal, visuel) et du stimulus
entendu (voyelle, musique, son pur)
Tel qu’illustré dans la figure 6, l’effet principal du facteur Patron obtenu dans le
mode de réponse verbal est dû au fait que les deux groupes d’enfants ont obtenu des
scores moyens plus élevés dans le test de patrons de durée que dans le test de patrons de
hauteur.
Les figures 7 et 8 rapportent la distribution des scores individuels moyennés
(patrons (hauteur, durée), modes de réponse (verbal, visuel) et oreilles (gauche, droite))
pour les trois types de stimuli en fonction de l’âge des enfants pour le groupe témoin et le
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groupe des enfants TTA respectivement. Ces figures montrent que l’effet d’âge est
présent dans les deux groupes. La figure $ montre qu’un seul enfant ayant un TTA, dont
les scores sont simés dans le quadrant inférieur droit, a obtenu des scores moyens qui
sont équivalents aux scores moyens obtenus par des enfants plus jeunes du groupe TTA
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f igure 7: Scores individuels des 17 Âge (mois) u groupe témoin moyennés (patrons,
modes de réponses, oreilles) pour les trois types de stimuli (voyelle, musical, son pur) en
fonction de l’âge
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• Voyelles • musical 8 son pur
Figure 8: Scores individuels des enfants Âge (mois) TA moyennés (patrons, modes de




Les résultats obtenus dans le cadre de la présente étude permettent de dégager des
impacts du mode de réponses sur les performances auditives des enfants avec et sans
TTA. L’interaction entre le type de tâche et le mode de réponse obtenue chez les 17
enfants témoins et les $ enfants ayant un TTA montre que les résultats different entre les
deux tests seulement quand le mode de réponse verbal est utilisé. Avec le mode de
réponse verbal, les enfants des deux groupes obtiennent une meilleure performance dans
le test de durée que dans le test de hauteur. Ceci est contraire aux nonnes établies par
Bellis (2003) indiquant une performance plus faible dans le test de patrons de durée que
dans le test de patrons de hauteur chez les enfants et les adultes ayant un traitement
auditif intègre. Toutefois, les résultats rapportés dans la littérature à ce sujet sont
variables. Chez les enfants sans difficultés, les résultats de Walker & al. (2002) abondent
dans le sens d’une performance légèrement supérieure pour le patron de durée alors que
ceux de King & al. (2003) indiquent des performances similaires pour les deux patrons.
Dans ces deux mêmes études, les scores individuels des enfants qui présentent des
difficultés de lecture apparaissent, pour leurs parts, qualitativement légèrement inférieurs
pour le patron de durée. Ces scores n’ont toutefois pas fait l’objet des analyses
statistiques qui sont rapportées par les auteurs. L’avantage du traitement de la hauteur sur
celui de la durée demeure donc à confirmer chez les enfants avec et sans difficulté.
Dans le cadre de la présente étude, le mode de réponse visuel est bien compris des
enfants et son utilisation a eu pour effet de faire disparaître l’écart entre les scores
obtenus au TPH et au TPD avec le mode de réponse verbal. Le mode de réponse visuel
permettant de contourner les difficultés langagières des enfants ayant un TTA, ces
différences de performances entre les deux modes de réponse illustrent que l’impact d’un
déficit de traitement auditif sur les performances à ce type de tests peut être
insidieusement confondu avec celui de difficultés langagières avec l’utilisation du mode
de réponse verbal. Ces résultats ont des implications particulières quant à l’administration
du DPT (Musiek, Baran & Pinheiro, 1990), qui est reconnu comme particulièrement
sensible aux difficultés d’apprentissage comparativement au PPST (Musiek & Pinheiro,
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1987) et pour lequel seul le mode de réponse verbal est utilisé. En effet, Walker & al.
(2002) et King & aÏ. (2003) retrouvent des performances significativement plus faibles
chez les enfants ayant des difficultés de lecture comparativement aux enfants témoins
dans l’identification de patrons de durée seulement. L’usage du DPT est également
recommandé pour toute évaluation de base chez les enfants d’âge scolaire (Jerger &
Musieck, 2000). À la lumière des résultats de la présente étude, la plus faible performance
des enfants ayant un TIA et des DLÉ, comparativement aux enfants sans difficultés, aux
tâches d’identification de patrons auditifs pourrait être le reflet d’un artefact lié à
l’utilisation du mode de réponse verbal.
L’intérêt majeur de l’utilisation des tests d’identification de patrons de hauteur et
de durée dans le cadre de cette étude repose sur le fait que les habiletés d’organisation
séquentielle auditives, telles que mesurées par ces tests, évoluent très rapidement à partir
de l’âge de 7 ans pour atteindre leur maturité dès l’âge de 12 ans. En outre, le
développement rapide de ces habiletés coïncide avec la période importante de
l’acquisition de la lecture. De la concomitance du développement des habiletés de
traitement auditif et d’acquisition de la lecture, certains auteurs ont posé l’hypothèse
qu’un retard dans le développement de ces habiletés de traitement auditif pourrait
entraîner des difficultés dans l’acquisition du langage écrit. Les résultats de la présente
étude confirment des effets liés à l’âge des enfants. Les enfants plus âgés du groupe
témoin et du groupe d’enfants ayant un TTA obtiennent en effet des scores plus élevés
que les enfants plus jeunes. Un seul enfant ayant un TTA montre des signes probants
d’immaturité du traitement auditif en obtenant des scores similaires à ceux des enfants
plus jeunes.
Les effets d’âge ont été observés dans le traitement des trois types de stimuli. La
maturation du système auditif semble donc toucher de façon équivalente le traitement de
stimuli de nature et de complexité différentes pour les patrons de hauteur et de durée. Par
ailleurs, une performance supérieure a été observée chez l’ensemble des enfants pour les
sons musicaux comparativement aux sons verbaux. Comme le stimulus musical que nous
avons utilisé est acoustiquement plus complexe qu’un son pur, la maturation du
traitement auditif ne semble pas dépendante uniquement de la complexité acoustique des
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stimuli. En effet, bien que les modifications acoustiques que nous avons introduites
étaient acoustiquement équivalentes pour les trois types de stimuli, ces variations de
fréquence et durée pourraient avoir des impacts différents pour chacun des domaines
spécifiques de traitement auditif, soit le domaine musical, verbal ou général. Ainsi, on ne
peut écarter la possibilité que les changements acoustiques des stimuli musicaux aient
été, en quelque sorte, plus faciles à traiter que ceux effectués sur les stimuli verbaux et
non-verbaux.
En somme, les résultats de cette étude révèlent que le mode de réponse visuel
uniformise les performances aux tests d’identification de patrons de durée et de hauteur
chez l’ensemble des enfants comparativement au mode de réponse verbal, ce qui suggère
que la prééminence du traitement de la hauteur sur celui de la durée retrouvé chez les
enfants, et tout particulièrement chez les enfants ayant un TIA, ne pourrait être qu’un
artefact lié à l’utilisation du mode de réponse verbal. Aussi, l’utilisation de trois types de
stimuli (son pur, son musical, voyelle) dans le TPD et le TPH indique que la maturation
du traitement auditif se reflète de façon similaire sur le traitement de stimuli auditifs de
nature et de complexité différente. Le traitement auditif semble toutefois influencé par la
composition spectrale des stimuli entendus. Ces résultats contribuent à une meilleure
compréhension des aspects développementaux du traitement auditif de la durée et de la
hauteur. Toutefois, l’obtention d’un profil de performances similaire au plan des habiletés
d’organisation séquentielle auditives pour des patrons de hauteur et de durée chez les
enfants témoins et les enfants ayant un TTA ne permet pas d’appréhender la contribution
que peuvent avoir ces habiletés auditives sur le traitement phonologique. À cet effet,
l’évaluation du langage a mis en relief des difficultés chez les enfants ayant un TTA en
langage oral et écrit comparativement aux enfants sans difficulté. Tous les enfants de la
présente étude ayant un diagnostic de TTA éprouvent des difficultés majeures en lecture
(voie de décodage/lexicale; rapidité/compréhension), et la moitié d’entre eux éprouvent
également des difficultés importantes dans les épreuves qui impliquent le traitement
phonologique et la compréhension morphosyntaxique. La distribution des scores obtenus
au TPH et au TPD du TOT par les enfants témoins et ayant un TTA montrent qu’un seul
enfant ayant un TTA obtient des scores qui sont comparables à ceux obtenus par des
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enfants plus jeunes. Les autres enfants ayant un TTA obtiennent des résultats qui ne
diffèrent pas de façon probante de ceux obtenus par les enfants sans difficultés du même
âge, et leur performance ne laisse pas transparaître un traitement des Sons verbaux qui est
particulièrement déficitaire. Ceci n’élimine pas la présence possible d’une immaturité du
système auditif chez les enfants ayant reçu un diagnostic de trouble de traitement auditif.
Mais, il apparaît ici que le déficit de traitement phonologique caractéristique des enfants
ayant des DLÉ n’est pas déterminé par un manque de maturation ou par la présence d’un
déficit général du traitement auditif.
Les résultats de la présente étude sont en accord avec ceux de Ramus & al. (2003)
et de White & aÏ. (2006) quant à la comorbidité des troubles de lecture et des troubles de
traitement auditif. Le fait que tous les enfants ayant un TTA présentent des difficultés de
langage écrit alors qu’un seul démontre des habiletés auditives comparables à celles des
enfants plus jeunes, n’appuie pas l’hypothèse d’une relation causale entre la présence
d’un déficit de traitement auditif telles que mesurées par les tests d’identification de
patrons de hauteur et de durée, et les difficultés d’acquisition du langage écrit.
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Annexe A Profil auditif des enfants ayant reçu un diagnostic de TTA
Tâches d’évaluation
Année de Pitch
Pattern Duration Staggered Synthetic Sentence
Enfants ,,
.
Sequence Test Pattern Test Spondaic Word Identtfication
1 evaluation (PPST) (DPST) (SSW) (SSI-CM)
Ti 2005 n/d nid nid nid
T2









2001 nid nid nid nid
2004 R nid R R
T4 2005 nId n/d nid nid
T5




2005 R nid R R
2005 — nid nid nid nid
17






2001 R n/d E E
2004 R nid E E
Légende: R : Réussite (dans tes normes)
E : Échec (sous les normes)































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































Cette thèse avait pour principal objectif de mieux comprendre les interrelations
existant entre les difficultés d’acquisition du langage écrit (DLÉ) s’apparentant à la
dyslexie développementale, l’acquisition de la morphologie et le traitement auditif chez des
enfants de9àl2 ans.
Dans l’étude de l’acquisition de la morphologie, une analyse minutieuse de la
banque lexicale NOVLEX (Lambert & Chesnet, 2001) a tout d’abord permis de constater la
place prépondérante qu’occupent les formes invariables (e.g. rapide/rapide;
gronde/grondent) dans le lexique des verbes et des adjectifs des enfants d’âge scolaire
francophones comparativement aux formes régulières (e.g. grandlgrande; mordlmordent) et
irrégulières (e.g. beaulbelle; fait/font). Concrètement, ceci signifie que, plus souvent
qu’autrement, l’enfant francophone est confronté à des verbes et des adjectifs donc l’accord
ne nécessite aucune modification phonologique. L’acquisition des formes régulières et
irrégulières est donc doublement désavantagée comparativement à celle des formes
invariables : non seulement leur accord implique une modification phonologique, ce qui
implique une efficience du traitement phonologique, mais elles sont également entendues
moins fréquemment. Ainsi, l’extraction par l’enfant des régularités phonologiques
présentes dans son lexique risque de s’étendre sur une plus longue période de temps
comparativement aux formes invariables. L’acquisition des marques morphologiques risque
de s’avérer d’autant plus ardue, et les erreurs morphologiques d’autant plus nombreuses et
persistantes, en présence d’un déficit de traitement phonologique.
Les deux premières études de cette thèse ont investigué les impacts d’un déficit de
traitement phonologique sur l’acquisition de la morphologie dans les modalités orale et
écrite chez des enfants dysphasiques et des enfants DLÉ respectivement. Elles ont réussi à
mettre â l’avant-plan le rôle prépondérant de la représentativité des formes ayant une
alternance consonantique régulière (dites régulières), des formes invariables et des formes
irrégulières au sein d’une catégorie lexicale dans le rythme d’acquisition des marques
flexionnelles. Tout d’abord, les résultats obtenus chez des enfants dysphasiques (étude I) et
des enfants DLÉ (étude 2) révèlent que les enfants produisent plus d’erreurs sur les verbes
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réguliers que sur les adjectifs réguliers parce que la représentativité des formes
adjectivales régulières est proportionnellement plus importante que celle des formes
verbales régulières dans le lexique français. Il apparaît également que les fonnes
invariables des verbes et des adjectifs sont beaucoup moins sujettes aux erreurs que les
formes régulières et irrégulières chez les deux groupes d’enfants, ce qui peut s’expliquer
par la présence prépondérante qu’elles occupent dans le lexique, de même que par la
«simplicité» linguistique liée à leur accord morphologique. En effet, alors que l’accord des
formes régulières et irrégulières requiert une modification de la représentation
phonologique qui est systématique et obligatoire, les formes invariables n’implique aucune
manipulation segmentale. La contribution de l’analyse phonologique étant moindre
d’emblée et les enfants y étant plus exposés, l’acquisition des formes invariables se fait
donc plus rondement et avec moins de heurts que les autres formes, et ce tout
particulièrement pour les verbes.
La représentativité des formes régulières, irrégulières et invariables dans le lexique
module le rythme d’acquisition des marques morphologiques. Il apparaît également que les
patrons d’erreurs retrouvés chez les enfants DLÉ sont similaires en langage oral et écrit
(étude 2) et que ceux-ci sont comparables au patron d’erreurs observé chez les enfants
dysphasiques en langage oral (étude 1). Le taux d’erreur est évidemment variable d’un
groupe d’enfants à l’autre, mais cette uniformité dans les profils de performance obtenus
suggère que les difficultés morphologiques que rencontrent les enfants DLÉ ne sont pas
uniquement imputables à leurs faibles habiletés de lecture et au manque d’exposition au
code écrit. Un déficit subtil de traitement phonologique paraît interférer avec l’acquisition
de la morphologie chez ces enfants et prendre de l’ampleur avec l’acquisition du langage
écrit. À la lumière de ces résultats, nous proposons qu’un déficit de traitement
phonologique commun aux enfants dysphasiques et DLÉ contribue de façon significative à
leurs difficultés dans l’acquisition des marques morphologiques de flexion de genre et de
nombre. De degré moindre chez l’enfant DLÉ, ce déficit ne se manifesterait pas de façon
massive en langage oral comme dans le cas d’une dysphasie, mais viendrait toutefois
ralentir de façon importante l’acquisition des marques morphologiques en langage écrit.
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D’un point de vue théorique, les résultats obtenus dans les deux premières
études de cette thèse ne corroborent pas la théorie « words-and-ruÏes » (Pinker, 1991) selon
laquelle les enfants ayant des difficultés morphologiques produisent plus d’erreurs sur les
formes régulières, indépendamment de la catégorie lexicale, étant donné une atteinte du
module de règles. Les marques morphologiques verbales et adjectivales manipulées par les
enfants dysphasiques et DLÉ impliquaient la même opération phonologique d’ajout ou
d’omission de la consonne finale, et pourtant une différence de performance est observée
entre les catégories lexicales, au désavantage des verbes. La différence de performance
entre les deux catégories lexicales est particulièrement probante pour les formes ayant une
alternance consonnantique régulières de même que pour les formes irrégulières et il s’avère
que ces formes sont moins représentées dans le lexique pour les verbes que pour les
adjectifs. Comme l’opération phonologique est la même pour la marque de genre des
adjectifs et pour la marque de nombre du pluriel, un déficit phonologique devrait affecter
l’acquisition des deux types de marques morphologiques de la même façon.
Les résultats de ces études appuient le modèle connexionniste pour l’acquisition de
la morphologie chez les enfants ayant ou non des difficultés au plan langagier. Rappelons
que les modèles issus de l’approche connexionniste préconisent l’existence d’un réseau
unique qui, à partir des interactions existant entre le traitement phonologique et sémantique,
extrait la systématicité sur laquelle repose l’élaboration des paradigmes morphologiques
flexionnels. Les unités morphologiques peuvent former une entité distincte lorsque le
système a complété cette opération et qu’il a atteint un état de stabilité. Selon le modèle de
Hoeffer et McClelland (1993), l’insertion de représentations phonologiques dégradées dans
le système entrave l’élaboration des unités morphologiques. Les profils d’erreurs observés
chez les enfants dysphasiques et DLÉ illustrent ce mécanisme défectueux d’acquisition: La
présence d’un déficit de traitement phonologique ralentit l’émergence des régularités
phonologiques issues de l’analyse du contenu phonologique et sémantique des unités
sonores entendues de façon récurrente par l’enfant. Ceci entrave la construction des
paradigmes morphologiques et cause, du coup, quantité d’erreurs sur les marques
morphologiques. Étant donné la distribution des différentes formes morphologiques dans le
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lexique du français, une exposition d’autant plus longue aux formes régulières
adjectivales et verbales est nécessaire à l’enfant dysphasique ou DLÉ comparativement à
l’enfant tout venant afin de lui permettre d’acquérir adéquatement la morphologie et
d’appliquer avec justesse, à l’oral comme à l’écrit, les diverses marques morphologiques.
À partir des résultats obtenus à des tâches comportementales de répétition et de
lecture dont les stimuli ont rigoureusement été sélectionnés, nous proposons que le profil de
difficultés morphologiques observées chez les enfants dysphasiques et DLÉ découle d’un
déficit traitement phonologique dont l’expression est modulée par l’exposition. Afin de
vérifier/confirmer notre interprétation, il s’avérerait fort à propos d’effectuer une simulation
à l’intérieur d’un système connexionniste qui tienne compte de la représentativité des
formes morphologiques du lexique français, et ce avec des unités phonologiques qui
possèdent les mêmes caractéristiques que les stimuli utilisés dans le cadre de cette thèse.
Cette simulation permettrait d’observer si le système reproduit le même profil d’erreurs que
les enfants dysphasiques et DLÉ dans les modalités orale et écrite respectivement.
Soulevant de nouvelles idées d’investigation au plan fondamental, les résultats de
ces deux études sur l’acquisition de la morphologie suggèrent également des pistes
d’intervention clinique. En rééducation langagière, un programme d’entraînement en
conscience morphologique pourrait s’avérer des plus efficaces auprès des enfants
dysphasiques ou DLÉ afin de les amener à utiliser les marques morphologiques des verbes
et des adjectifs avec plus de justesse. Les enfants de 9 à 12 ans possédant somme toute
d’assez bonnes habiletés métaphonologiques, il importe que ce type de programme porte
sur un enseignement explicite du rôle morphologique du phonème en position finale tout en
mettant en relief la manipulation phonologique qui est impliquée dans les marques
flexionnelles. En français, par exemple, l’enfant pourra être amené à porter attention au fait
que la présence de la consonne finale marque le féminin pour les adjectifs et le pluriel pour
les verbes alors que son absence indique le masculin des adjectifs et le singulier des verbes.
Étant donné que le modèle des verbes réguliers est moins saillant dans le lexique des
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enfants francophones, l’entraînement devra s’effectuer de façon plus intensive sur les
formes de cette catégorie grammaticale.
Il est proposé que les difficultés morphologiques observées chez les enfants
dysphasiques et DLÉ dans le cadre des deux premières études de cette thèse découlent d’un
déficit de traitement phonologique. Étant donné la présence fréquente de symptômes
associés à un déficit auditif chez ces populations d’enfants, des difficultés de traitement
auditif pourraient être à l’origine ou encore contribuer à l’installation de ce déficit de
traitement phonologique.
Les aspects liés au traitement auditif dans la problématique des troubles
d’acquisition du langage écrit ont été abordés à l’intérieur de la troisième étude de cette
thèse. Ayant comme objectif de documenter le traitement auditif chez les enfants DLÉ,
cette 3e étude a été menée auprès d’enfants ayant un Trouble de Traitement Auditif (TTA)
et des Difficultés d’acquisition en Langage Écrit (DLÉ). L’investigation s’est effectuée à
l’aide de tâches d’identification de patrons de hauteur et de durée. Le FPT (Frequency
Pattern Test, Musiek & Pinheiro, 1987) et le DPT (Duration Fattern Test, Musiek, Baran
& Pinheiro, 1990) sont utilisés de façon courante en clinique par les audiologistes et sont
reconnus comme des tests sensibles à l’âge et aux difficultés d’apprentissage. Ces deux
tests constituent donc un outil de choix pour détecter une immaturité du système auditif
chez les enfants TTA/DLÉ et circonscrire son impact sur le traitement phonologique.
Toutefois, l’utilisation exclusive de sons purs dans la version originale des tests fPT et
DFT laissait pour compte les aspects liés au traitement phonologique. En outre, le recours
à un mode de réponse verbal risquait fortement d’accroître la difficulté que présentent ces
tâches pour des enfants qui présentent des habiletés langagières diminuées.
Ces deux écueils méthodologiques nous ont amené à élaborer le logiciel TOI (Test
d’Ordre Temporel) qui permet d’évaluer les habiletés d’identification de patrons de durée et
de hauteur pour des stimuli verbaux, non verbaux et musicaux. Ce logiciel offre en outre un
mode de réponse verbal et un mode de réponse visuel dans lequel l’enfant doit pointer sur
l’écran le patron visuel correspondant au patron entendu. Les modifications apportées aux
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tests traditionnels ont, tel qu’escompté, permis de dégager des impacts de la nature du
stimulus et du mode de réponse sur les performances auditives des enfants avec et sans
TTA.
En premier lieu, les résultats de cette étude révèlent que le mode de réponse visuel
uniformise les performances aux tests d’identification de patrons de durée et de hauteur
chez l’ensemble des enfants comparativement au mode de réponse verbal. Les différences
de performances obtenues entre les deux modes de réponse illustrent bien qu’avec
l’utilisation du mode de réponse verbal, l’impact d’un déficit de traitement auditif sur les
performances à ce type de tests peut être insidieusement confondu avec celui de difficultés
langagières.
En deuxième lieu, en ce qui à trait à la nature des stimuli auditifs, les résultats
obtenus avec le TOT révèlent un effet lié à l’âge chez les enfants avec et sans TTA. En
effet, les enfants plus âgés du groupe témoin et du groupe d’enfants ayant un TTA
obtiennent des scores plus élevés que les enfants plus jeunes, et ce pour tous les types de
stimuli. La maturation du système auditif apparaît donc se refléter de façon similaire sur le
traitement de la hauteur et de la durée de stimuli qui sont de nature et de complexité
différentes, et ce en présence ou non de difficultés de traitement auditif. Le traitement
auditif apparaît pour sa part influencé par la composition spectrale des stimuli entendus. En
effet, une performance supérieure a été observée chez l’ensemble des enfants pour les sons
musicaux comparativement aux sons verbaux. Cet avantage pour le traitement des sons
musicaux comparativement à celui des sons verbaux ne peut dépendre uniquement de la
complexité spectrale des stimuli. Si tel avait été le cas, les résultats les plus élevés auraient
été obtenus avec les sons purs qui sont acoustiquement simples et non avec les sons
musicaux qui sont acoustiquement plus complexes. Ainsi, les variations de fréquences et de
durée de sons complexes dans les domaines linguistique et musical, quoique équivalentes
au plan acoustique, n’apparaissent pas avoir les mêmes impacts sur le traitement auditif des
enfants.
154
Enfin, le déficit de traitement phonologique retrouvé chez les enfants TTA et
DLÉ n’apparaît pas d’emblée découler d’une immaturité générale du traitement auditif. En
effet, alors que tous les enfants ayant un TTA présentent des difficultés majeures en lecture
(voie de décodage/lexicale; rapidité/compréhension), et que la moitié d’entre eux éprouvent
également des difficultés importantes dans les épreuves qui impliquent le traitement
phonologique et la compréhension morphosyntaxique, un seul des enfants ayant un TTA
montre des signes probants d’immaturité du traitement auditif en obtenant des scores
similaires à ceux des enfants plus jeunes. La performance des autres enfants ayant un TTA
ne diffère pas de façon probante de celle obtenue par les enfants sans difficultés du même
âge et ne laisse pas transparaître un traitement des sons verbaux qui est particulièrement
déficitaire. Ceci n’élimine pas la présence possible d’une immaturité du système auditif
chez les enfants ayant reçu un diagnostic de trouble de traitement auditif, mais le déficit de
traitement phonologique caractéristique des enfants ayant des DLÉ n’apparaît pas
déterminé par un déficit ou un délai dans le traitement auditif général, tel que mesuré par
les tests d’identification de patrons de hauteur et de durée.
Les résultats et les tendances observés dans cette étude montrent l’importance de
mieux investiguer les aspects développementaux du traitement auditif de la durée et de la
hauteur afin de comprendre comment ces habiletés de traitement interviennent dans le
traitement phonologique. Avec trois types de stimuli et le mode de réponse visuel, le Test
d’Ordre Temporel (TOT) pourra devenir un nouvel outil clinique dans l’évaluation du
traitement auditif. L’obtention d’un profil complet et représentatif des capacités et habiletés
auditives de l’enfant ainsi évalué permettra de détenniner de façon plus précise les supports
et méthodes d’intervention à privilégier chez les enfants ayant un TTA et qui présente des
difficultés de lecture.
En ce qui a trait à l’intervention, rappelons qu’un déficit de traitement phonologique
est présent chez la plupart des enfants ayant des difficultés en langage écrit. Toutefois,
l’existence d’un impact direct du déficit de traitement auditif détecté par les tâches
d’identification de patrons auditifs sur l’efficience du traitement phonologique n’a pu être
155
dégagée. Un entraînement avec ce type de tâches pourrait amener l’enfant à porter une
attention particulière à la séquence auditive entendue et ainsi améliorer ses habiletés
attentionnelles, mnésiques et séquentielles dans la modalité auditive. D’emblée, cet
entraînement n’aura toutefois aucun impact sur les habiletés d’analyse phonologique
requises à l’acquisition et â l’utilisation du code écrit. Afin qu’un entraînement auditif soit
efficace pour l’amélioration des habiletés de lecture, celui-ci doit comporter, inévitablement
et jusqu’à preuve du contraire, des stimuli verbaux afin d’impliquer le traitement
phonologique et ainsi favoriser la sensibilité phonologique. C’est cette sensibilité
phonologique qui se répercutera indirectement sur le développement des habiletés de
lecture et non l’entraînement auditif en tant que tel. Les enfants ayant un DLÉ présentent
certains déficits au plan de la discrimination auditive, de faibles habiletés
métaphonologiques et des difficultés morphologiques. Une intervention chez ces enfants,
avec ou non un trouble de traitement auditif, pouvant faire d’une pierre trois coups au plan
de l’efficacité consisterait en un entraînement à la conscience morphologique portant sur la
manipulation du phonème final des mots. Un tel entraînement permettrait de développer
chez l’enfant une connaissance explicite des sons du langage de même qu’une conscience
plus aiguisée du rôle des morphèmes et des opérations morphologiques, et ce tout en
stimulant l’attention et la discrimination auditive des phonèmes ayant une moins grande
saillance perceptive.
En conclusion, les résultats de cette thèse indiquent que le rythme d’acquisition des
marques morphologiques est modulé par la représentativité des formes morphologiques
irrégulières et invariables dans le lexique et suggèrent qu’un déficit de traitement
phonologique se répercute sur l’acquisition des marques morphologiques à l’oral et à
l’écrit. Ce déficit phonologique n’apparaît pas déterminé par la présence d’un déficit
général du traitement auditif.
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Annexe
Lettres aux parents et Formulaires de consentement
II
Montréal, le X octobre 2003
Aux parents des enfants inscrits à l’école X
Chers parents,
Madame Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste, poursuit des études doctorales sous la direction
de Renée Béland, professeur titulaire à l’Université de Montréal. Dans le cadre de ses travaux,
Mme St-Pierre s’intéresse aux difficultés que certains enfants éprouvent en lecture/écriture avec les
marques de féminin/masculin (ex. petit /petite) et singulier/pluriel (ex. il sort /ils sortent) de même
qu’au lien que peuvent avoir ces difficultés avec les habiletés métaphonologiques, c’est-à-dire les
habiletés à jouer avec les sons du langage (par exemple enlever le dernier son du mot tambour ou
ajouter le son t au mot abri).
Le projet de recherche requiert la participation d’enfants avec difficultés et d’enfants sans
difficulté en lecture et écriture. L’évaluation des enfants sans difficulté servira à comprendre les
erreurs des enfants présentant des difficultés.
Afin de recruter les enfants qui répondent aux critères de sélection du projet de recherche, les
parents intéressés devront remplir un questionnaire et autoriser la consultation du dossier scolaire
et professionnel. Les enfants seront également soumis à une évaluation sommaire du langage (90
minutes) et une évaluation de l’audition (30 minutes). Une évaluation psychologique (capacités
intellectuelles) (90 minutes) est effectuée avec les enfants pour qui ces informations ne sont pas
disponibles.
Les enfants qui répondent aux critéres de sélection peuvent participer à l’étude. Les enfants
effectuent trois tâches a) une tâche de discrimination auditive de mots (il doit dire si les paires de
mots entendues sont semblables ou différentes), b) une tâche de manipulation phonologique (il doit
enlever ou ajouter un son à la fin de mots entendus), et finalement, c) une tâche de répétition et de
lecture de phrases qui comprennent des marques morphologiques de genre (féminin/masculin) et
de nombre (singulier/pluriel). Ces tâches se dérouleront sur deux à trois séances de 30 minutes
chacune.
III
Suite à l’analyse des résultats de l’expérimentation, s’il s’avère que des enfants présenten
t des
difficultés avec le féminin/masculin (ex :petiUpetite) et le singulier/pluriel (ex: il sorUils sortent),
ceux-ci se verront offrir la possibilité de participer gratuitement à un programme d’entraînem
ent
visant l’amélioration de cette habileté langagière. Cette intervention se fait dans le cadre d’une
autre étude menée par l’équipe de Mme Béland. Les parents et les enfants sélectionnés qui son
t
intéressés recevront ultérieurement toutes les informations relatives à ce programme expériment
al
d’entraînement.
Les résultats de ces expériences vont contribuer à une meilleure compréhension du
développement normal du langage oral et écrit tout en permettant de mettre au point des
interventions efficaces auprès des enfants qui éprouvent des difficultés. Si vous le désirez, vous
recevrez des informations quant aux habiletés de langage évaluées chez votre enfant dans les
semaines qui suivront l’évaluation.
Si vous êtes intéressés à ce que votre enfant participe à ce projet de recherche, vous pouvez
contacter directement Mme Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste et étudiante au doctorat en
orthophonie ou Mme Véronique Dalpé, M.O.A., orthophoniste. L’une ou l’autre pourra à ce momen
t
répondre à toutes vos questions concernant ce projet et vous remettre le formulaire de
consentement. Si vous préférez, vous pouvez remplir le coupon réponse et le remettre
au
professeur de votre enfant afin que Mme St-Pierre ou Mme Dalpé vous contacte par téléphone
.
Nous vous remercions de l’attention portée à cette lettre.
Marie-Catherine St-Pierre, Orthophoniste, M.O.A.
Tél. 343-6111 #5581
Véronique Dalpé, Orthophoniste, M. O.A.
Tél: (450) 443-8436; Télécopieur: (450) 443-4995
Renée Béland, Professeur titulaire à l’école d’orthophonie et d’audiologie de l’universi
té de
Monttéal






Je désire obtenir de plus amples informations au sujet de cette étude et accepte que Mme Marie




Montréal, le X mai 2005
Aux parents de l’école X
Chers patents,
Madame Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste, entreprend un programme de recherche pour
ses études de doctorat sous la supervision de Renée Béland, professeur titulaire à l’Université de
Montréal. Dans le cadre de ses travaux, elle s’intéresse aux liens pouvant exister entre des
faiblesses dans l’analyse auditive des sons (troubles auditifs centraux) et les difficultés de la lecture
et de l’écriture.
Le projet de recherche requiert la participation d’enfants de 9 à 12 ans sans difficulté en
lecture et écriture. La participation des enfants sans difficulté permet de mieux comprendre les
erreurs des enfants présentant des difficultés.
Nous sommes en pleine période de recrutement. Avec la précieuse collaboration des professeurs
et professeures de 2e et 3e cycle et de la direction de l’école Rameau, nous nous adressons à vous
pour la poursuite de l’étude qui s’effectue de mai à décembre 2005.
Le projet de recherche se divise en deux parties.
Tout d’abord, une évaluation orthophonique et psychologique (compétences intellectuelles)
sont effectuées. Cette rencontre vise à sélectionner les enfants présentant les caractéristiques
requises par l’étude.
Suite aux conclusions des diverses évaluations, les enfants remplissant les critères de sélection
participent à la deuxième partie de l’étude. Celle-ci consiste en l’expérimentation en tant que tel.
L’enfant devra effectuer des tâches de reconnaissance de sons verbaux et non verbaux présentés
en séquence (par exemple, lorsque l’enfant entend une série de sons qui sont de longueurs
différentes (ex: son court- son long- son long), il doit reproduite la séquence dans le bon ordre en
disant: court, long, long). Aussi, il devra faire des tâches de discrimination de sons musicaux
(indiquer si deux mélodies entendues sont pareilles ou différentes). Une évaluation du système
auditif périphérique (tel qu’effectué en centre hospitalier) sera également est effectuée par une
étudiante en audiologie supervisée par M. Benoît Jutras, audiologiste et chercheur.
VI
Ces rencontres auront lieu à l’école (avec entente de la direction) et/ou à l’hôpital Ste-Justine, et
ce pendant ou en dehors des heures de classe selon votre autorisation.
Les résultats de cette étude vont contribuer à une plus grande compréhension du cerveau humain,
au développement d’une évaluation audiologique et orthophonique plus complète et d’un
e
intervention plus efficace auprès des enfants présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture
et un trouble d’audition centrale. Si vous le désirez, vous recevrez des informations quant au
langage, à l’audition, à la mémoire et à l’attention de votre enfant dans les semaines qui suivront
l’évaluation.
Si vous êtes intéressé à obtenir plus d’informations sur ce projet et/ou à ce que votre enfant
participe à l’étude, nous vous proposons de remplir le coupon —réponse et de nous Je
retourner au professeur au plus tard ce X mai 2005.
Pour plus de renseignements sur cette recherche, vous pouvez venir nous rencontrer à l’école
Rameau, mardi le 31 mai à 19 heures pour une rencontre d’informations. Nous pourrons à
cette occasion répondre à toutes vos questions. Il sera également possible pour vous à ce moment
de d’accepter que votre enfant participe à l’étude et de nous remettre le coupon-réponse.
Vous pouvez également nous contacter en vous adressant à Mme Marie-Catherine St-Pierre ou
Mme Myriam Babaï. L’une ou l’autre de ces professionnelles pourra à ce moment répondre à toute
s
vos questions concernant ce projet et vous remettre le formulaire de consentement. Comme vous
pourrez le constater, ce formulaire de consentement vous permettra de mettre fin à la participation
de votre enfant à ce programme à tout moment.
Nous vous remercions de l’attention portée à cette lettre.
Marie-Catherine St-Pierre, Myriam Babaï, Renée Béland,
M.O.A. Orthophoniste. M.O.A., Orthophoniste. Ph.D., Profess
eur titulaire
Candidate au Ph.D. Assistante de recherche cole d’orthophon
ie et d’audiologie
Université de Montréal Université de Montréal Université de
Montréal
Tél. 343-6111 #5581 Tél. 343-6111 #5581 Tél. (514) 343-7022 ou (514)343-6111
VII
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Montréal, le xxx 2005
Chers parents,
Madame Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste, est étudiante au doctorat sous la supervision de
Renée Béland, professeure titulaire à l’Université de Montréal. Dans le cadre de ses travaux de
recherche, elle s’intéresse aux liens pouvant exister entre des faiblesses dans le traitement auditif
(troubles auditifs centraux) et les difficultés d’apprentissage et de consolidation de la lecture et de
l’écriture. Avec la collaboration de l’institut Raymond Dewar, elle est à la recherche d’enfants âgés
entre 9 et 12 ans ayant un trouble de l’audition centrale pour participer à son étude.
La participation au projet de recherche comporte trois rencontres à l’hôpital Ste-Justine et est d’une
durée totale d’environ 5 heures.
• Tout d’abord, lors d’une première rencontre de deux heures, l’étude et Le formulaire de
consentement sont expliqués en détails et des informations au sujet du développement de
l’enfant, de son cheminement scolaire et des évaluations reçues jusqu’alors sont
demandées. Cette discussion est suivie d’une évaluation orthophonique sommaire (90
minutes). Cette rencontre vise à sélectionner les enfants présentant les caractéristiques
requises par l’étude.
• Suite aux conclusions de cette rencontre, lorsque les enfants évalués présentent le profil
auditif recherché pour l’étude, les enfants remplissant les critères de sélection participent à
la deuxième partie de l’étude. Dans cette expérimentation, l’enfant devra effectuer une
évaluation musicale de même que quatre tâches de reconnaissance de sons verbaux et
non verbaux présentés en séquence. De façon plus spécifique, la deuxième rencontre est
d’une durée de 90 minutes et est constituée de l’évaluation musicale (e.g. Indiquer si les
sons entendus sont identiques ou non) et de l’administration des deux premiers tests de
reconnaissance auditive. La troisième rencontre est d’une durée de 60 à 90 minutes et
correspond à l’administration des deux derniers tests de reconnaissance auditive et de
sous-tests complémentaires s’il y a lieu.
VIII
Les résultats de ces expériences vont contribuer à une plus grande compréhension du cerveau
humain et permettront également le développement d’une évaluation audiologique et
orthophonique plus sensible de même qu’une intervention plus efficace auprès des enfants
présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture et un trouble d’audition centrale. Si vous le
désirez, vous recevrez des informations quant au langage de votre enfant dans les semaines qui
suivront l’évaluation.
Si vous êtes intéressé à ce que votre enfant participe à ce programme de recherche, veuillez
contacter Mme Marie-Catherine St-Pierre ou Mme Renée Béland. L’une ou l’autre pourra à ce
moment répondre à toutes vos questions concernant ce projet.
Marie-Catherine St-Pierre, Renée Béland,
M.O.A. Orthophoniste. Ph.D., Professeur titulaire
Candidate au Ph.D. École d’orthophonie et d’audiologie
Université de Montréal Université de Montréal
Tél. 343-6111 #5561 Tél. (514) 343-7022 ou (514)343-6111 #5581
Merci beaucoup de votre attention et veuillez agréer l’expression de mes meilleurs sentiments,
Louise Comtois, Coordonnatrice de la recherche clinique
Institut Raymond Dewar
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Je désire obtenir de plus amples informations au sujet de cette étude et accepte que Mme





en readaptation de Montrta 1
XFoRMULAIRE DE CONSENTEMENT POUR LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
À UN PROJET DE RECHERCHE
TITRE DU PROGRAMME DE RECHERCHE: Troubles développementaux et acquis du langage
TITRE DU PROJET DE RECHERCHE: Processus auditifs centraux et traitement morphologique
dans la dyslexie développementale
RESPONSABLES:
Dr Renée Béland, professeur titulaire, Ecole d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; téléc: (514) 343-2115
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiant au doctorat,
tél: (514) 343-611 1 poste 5581; (514) 340-3540 poste 3044; téléc: (514) 340-3548
1. NATuRE ET OBJECTIFS DU PROJET
Ce projet s’intéresse aux liens pouvant exister entre la perception des sons du langage,
l’acquisition des marques morphologiques de genre (ex: petiUpetite) et de nombre (ex:
il sorUils sortent) et les difficultés en lecture/écriture.
2. NATURE DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
Le présent projet de recherche comporte quatre étapes.
Première étape
-Afin de déterminer si mon enfant répond aux critères de sélection, j’accepte que Mme
Marie-Catherine St-Pierre et les étudiantes à la maîtrise en orthophonie qui sont sous sa
supervision, aient accès au dossier scolaire et professionnel de mon enfant afin qu’elles
obtiennent les informations relatives aux aptitudes intellectuelles et scolaires de mon
enfant.
-Suite à la consultation du dossier de mon enfant, les expérimentatrices seront en mesure
de me confirmer si mon enfant répond aux critères de sélection. Si mon enfant ne répond
pas aux critères de l’étude, on m’expliquera les raisons pour lesquelles il ne peut pas être
retenu. S’il répond aux critères, je pourrai procéder à la deuxième étape.
Deuxième étape
Je me présente dans les locaux de l’école X pour remplir un questionnaire sur l’histoire
médicale, développementale et scolaire de mon enfant.
Suite aux réponses données, si le profil de mon enfant correspond aux critères de
recrutement de l’étude, l’équipe de recherche procédera à une évaluation orthophonique
et audiologique de mon enfant dans les locaux de l’école X.
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Après entente entre les expérimentateurs, l’enseignant et moi-même, tou
tes les
rencontres s’effectueront soit pendant soit après les heures de classes à l’éc
ole X .Ma
présence n’est pas requise durant les évaluations de mon enfant. Par contre
, si je le
désire et que mon enfant y consent, je peux être présent durant les rencontres.
En orthophonie, avec Mme Marie-Catherine St-Pierre, M.O.A ou Mme Véronique
Dalpé, M.O.A, toutes deux orthophonistes, mon enfant reçoit une évaluation du la
ngage
oral et écrit dans laquelle il devra, entre autres, nommer des images, compren
dre des
consignes, mémoriser des mots, lire des mots et de courts textes. Une évalua
tion des
habiletés métaphonologiques (capacités de l’enfant par exemple à manipuler et jouer avec
les sons à l’intérieur des mots, à reconnaître ou produire des rimes) sera également
effectuée. Cette évaluation est d’une durée de 90 minutes.
En audiologie, avec un audiologiste collaborant au projet (ou un étudiant à la
maîtrise en audiologie formé par l’audiologiste collaborant au projet), mon enfant reçoit
une évaluation audiométrique à l’aide de tâches dans lesquelles mon enfant
devra, entre
autres, indiquer s’il entend des sons émis à différentes fréquences et inten
sités à des
niveaux sécuritaires. Cette évaluation est d’une durée de 30 minutes.
Une pause de 15 à 20 minutes est prévue entre les évaluations orthophon
ique et
audiologique.
Ces deux (2) évaluations peuvent avoir lieu des journées différentes.
Troisième étape
Suite aux conclusions des évaluations orthophonïque et audiologique, s’il remplit
les critères de sélection pour la suite de l’étude, mon enfant effectuera ave
c Marie
Catherine St-Pierre (et/ou une étudiante à la maîtrise en orthophonie) les tâches
expérimentales de discrimination auditive de mots et de non mots (indiquer sur le clavier
d’un ordinateur si les paires de mots et de non-mots entendues sont sembl
ables ou
différentes), de manipulation phonologique (enlever ou ajouter un son cible à la fin de non-
mots entendus), de répétition de phrases et de lecture de phrases. L’administration de
l’ensemble de ces tâches se fait en 4 séances de 30 minutes.
Quatrième étape
Suite aux différentes évaluations et expérimentation de l’étude, mon enfant pou
rra s’il le
désire, participer gratuitement à un programme d’entraînement ayant
pour but
l’amélioration des habiletés en lecture et écriture pour les marques de genre et de
nombre.
Cette intervention se fait dans le cadre d’une autre étude de l’équipe de Mme Bél
and. Mon
enfant et moi recevrons ultérieurement toutes les informations relatives à ce pr
ogramme
expérimental d’entraînement.
3. CRITÈREs D’INCLUSION ET D’EXCLUSION POUR LA PARTICIPATION DE MON ENFANT À
LA RECHERCHE
CRITÈRES D’INCLUSION
Pour participer à cette étude, mon enfant doit:
-
être âgé de 9 à 12 ans
-
présenter des difficultés en lecture/écriture
-
fréquenter une classe régulière
-
avoir un QI verbal et QI performance égal ou supérieur à 90
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Pour participer à cette étude, mon enfant ne doit pas à ma connaissance présenter les
caractéristiques suivantes:
- présence d’un trouble de langage oral
- présence d’un syndrome neurologique
4. AVANTAGES ET INCONVÉNIENTS PERSONNELS POUVANT DÉCOULER DE LA PARTICIPATION DE
MON ENFANT
A. AVANTAGES
Je pourrai recevoir de l’information quant au langage et à l’audition de mon enfant dans
les semaines qui suivront l’évaluation. De plus, sa participation au projet fait en sorte qu’un
problème d’ordre langagier et/ou auditif peut être dépisté. Le cas échéant, mon enfant
sera référé à un service d’orthophonie et/ou d’audiologie de ma région.
Si mon enfant est retenu dans l’étude et qu’il présente des difficultés dans l’acquisition des
marques de genre et de nombre, il pourra bénéficier gratuitement d’un programme
d’intervention orthophonique visant ses difficultés.
B. INCONVÉNIENTS
Il n’y a aucun inconvénient direct pouvant découler de la participation de mon enfant.
Cependant, le temps consacré au projet et sa participation aux séances d’évaluation
pourraient éventuellement l’amener à ressentir un certain état de stress et/ou fatigue.
5. RISQUE
La participation de mon enfant à ce projet de recherche ne lui fait courir aucun risque et il
est entendu qu’elle n’aura aucun effet sur les soins et services qu’il reçoit ou sur tout
traitement médical.
6. BÉNÉFIcEs ESCOMPTÉS POUR LA SCIENCE
Les résultats de ces expériences vont contribuer à une plus grande compréhension du
développement du langage oral et de son influence sur l’acquisition du langage écrit, Ils
vont également permettre le développement d’une meilleure intervention orthophonique
auprès des enfants présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture.
7. IN FORMATIONS CONCERNANT LE PROJET
On devra répondre, à ma satisfaction, à toute question que je poserai à propos du
projet de recherche auquel j’accepte que mon enfant participe. Par ailleurs, je dois
pouvoir consulter le dossier de mon enfant à ma convenance.
J’accepte oui [ ] non [ ] que les informations contenues dans le dossier de recherche
de mon enfant, élaboré spécifiquement pour ce projet, soient communiquées aux
professionnels qui travaillent avec mon enfant. li est entendu aussi, que suite à ce
projet, si je désire discuter plus en profondeur des résultats de cette recherche, je
pourrai communiquer avec Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste (pour les
coordonnées, se référer à la rubrique 11).
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8. RETRAIT DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
La participation de mon enfant au projet de recherche décrit ci-dessus est tout à fait libre.
Il est entendu que je pourrai à tout moment mettre un terme à la participation de mon
enfant sans que cela nuise à mes relations avec l’orthophoniste et le personne
l de son
école. Ce retrait n’aura aucun effet sur tout traitement auquel mon enfant pou
rrait
éventuellement soumis.
Advenant un retrait de la participation de mon enfant, je souhaite que les enregistrements
et toute autre donnée le concernant seront détruits. De plus, je pourrai prendre possession




Je recevrai une indemnisation couvrant les frais de déplacement en transport public
qui
pourraient être encourus en raison de la participation de mon enfant au projet de
recherche.
10. CoNFIDENTIALITÉ
Les résultats de l’expérimentation demeureront confidentiels et toute publication fai
sant
suite à cette étude respectera le caractère confidentiel de la participation de mon
enfant. En aucun temps son nom n’apparaîtra sur un document et d’aucune manière
il
ne pourra être identifié. Les données nominales (nom, adresse) seront conservées
dans un fichier séparé auquel seule (s) la (les) responsable de ce projet auront accès
et seront détruites après une période maximale de 5 ans. Les enregistrements
sur
bande magnétique et les enregistrements des temps de réaction (c’est-à-dire le temps
pris par l’enfant pour répondre à chacun des stimuli dans les tâches expérimentales
)
seront détruits après la fin de l’étude.
11. Personnes-ressources et coordonnées
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiant au doctorat,




Dr Renée Béland, professeur titulaire, École d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; Fax: (514) 340-3548; (514) 343-
2115






On m’a expliqué la nature et le déroulement du projet de recherche. J’ai pris
connaissance du formulaire de consentement et on m’en a remis un exemplaire. J’ai eu
l’occasion de poser mes questions auxquelles on a répondu. Après réflexion, j’accepte
que mon enfant participe à ce projet de recherche. J’autorise l’équipe de recherche à
consulter le dossier professionnel et scolaire de mon enfant pour obtenir les informations
pertinentes à ce projet.
Nom de l’enfant (Lettres moulées)
On m’a expliqué l’expérience, j’ai compris ce que je devais faite et accepte de participer.
Assentiment de l’enfant (Signature) Date
Nom du parent (Lettres moulées)
Consentement du parent, tuteur (Signature) Date
Formulaire d’engagement du chercheur ou de la personne qu’il a déléguée
Le projet de recherche a été décrit au participant et/ou à son parenUtuteur ainsi
que les modalités de la participation. Un membre de l’équipe de recherche a répond
u à
leurs questions et leur a expliqué que la participation au projet de recherche est libre et
volontaire. L’équipe de recherche s’engage à respecter ce qui a été convenu dans le
formulaire de consentement.
Signature du chercheur ou du délégué qui a obtenu le consentement Date
Nom du chercheur ou du délégué en fonction (Lettres moulées) Date
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FoRMULAiRE DE CONSENTEMENT POUR LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
À UN PROJET DE RECHERCHE
TITRE DU PROGRAMME DE RECHERCHE: Troubles développementaux et acquis du langage
TITRE DU PROJET DE RECHERCHE: Processus auditifs centraux et traitement morphologique
dans la dyslexie développementale
RESPONSABLES:
Dr Renée Béland, professeur titulaire, Ecole d’orthophonie et d’audiologie, Universit
é de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; téléc: (514) 343-2115
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiant au doctorat,
tél: (514) 343-6111 poste 5581; (514) 340-3540 poste 3044; téléc: (514) 340-3548
1. NATuRE ET OBJECTIFS DU PROJET
Ce projet s’intéresse aux liens pouvant exister entre la perception des sons du langage,
l’acquisition des marques morphologiques de genre (ex: petivpetite) et de nombre (ex:
il sort/ils sortent) et les difficultés en lecture/écriture.
2. NATuRE DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
Le présent projet de recherche comporte quatre étapes.
Première étape
-Afin de déterminer si mon enfant répond aux critères de sélection, j’accepte que Mme
Marie-Catherine St-Pierre et les étudiantes à la maîtrise en orthophonie qui sont sous sa
supervision, aient accès au dossier scolaire et professionnel de mon enfant afin qu’elles
obtiennent les informations relatives aux aptitudes intellectuelles et scolaires de mon
enfant.
-Suite à la consultation du dossier de mon enfant, les expérimentatrices seront en mesure
de me confirmer si mon enfant répond aux critères de sélection. Si mon enfant ne répond
pas aux critères de l’étude, on m’expliquera les raisons pour lesquelles il ne peut pas être
retenu. S’il répond aux critères, je pourrai procéder à la deuxième étape.
Deuxième étape
Je me présente dans les locaux de l’école X pour remplir un questionnaire sur l’histoire
médicale, développementale et scolaire de mon enfant.
Suite aux réponses données, si le profil de mon enfant correspond aux critères de
recrutement de l’étude, l’équipe de recherche procédera à une évaluation orthophonique
et audiologique de mon enfant dans les locaux de l’école X.
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Après entente entre les expérimentateurs, l’enseignant et moi-même, toutes les
rencontres s’effectueront soit pendant soit après les heures de classes à l’école X. Ma
présence n’est pas requise durant les évaluations de mon enfant. Par contre, si je le
désire et que mon enfant y consent, je peux être présent durant les rencontres.
En orthophonie, avec Mme Marie-Catherine St-Pierre, M.O.A ou Mme Véronique
Dalpé, M.Q.A, toutes deux orthophonistes, mon enfant reçoit une évaluation du langage
oral et écrit dans laquelle il devra, entre autres, nommer des images, comprendre des
consignes, mémoriser des mots, lire des mots et de courts textes. Une évaluation des
habiletés métaphonologiques (capacités de l’enfant par exemple à manipuler et jouer avec
les sons à l’intérieur des mots, à reconnaître ou produire des rimes) sera également
effectuée. Cette évaluation est d’une durée de 90 minutes.
En audiologie, avec un audiologiste collaborant au projet (ou un étudiant à la
maîtrise en audiologie formé par l’audiologiste collaborant au projet), mon enfant reçoit
une évaluation audiométrique à l’aide de tâches dans lesquelles mon enfant devra, entre
autres, indiquer s’il entend des sons émis à différentes fréquences et intensités à des
niveaux sécuritaires. Cette évaluation est d’une durée de 30 minutes.
Une pause de 15 à 20 minutes est prévue entre les évaluations orthophonique et
audiologique. Ces deux (2) évaluations peuvent avoir lieu des journées différentes.
Troisième étape
Suite aux conclusions des évaluations orthophonique et audiologique, s’il remplit
les critères de sélection pour la suite de l’étude, mon enfant effectuera avec Marie
Catherine St-Pierre (eUou une étudiante à la maîtrise en orthophonie) les tâches
expérimentales de discrimination auditive de mots et de non mots (indiquer sur le clavier
d’un ordinateur si les paires de mots et de non-mots entendues sont semblables ou
différentes), de manipulation phonologique (enlever ou ajouter un son cible à la fin de non-
mots entendus), de répétition de phrases et de lecture de phrases. L’administration de
l’ensemble de ces tâches se fait en 4 séances de 30 minutes.
Quatrième étape
Suite aux différentes évaluations et expérimentation de l’étude, mon enfant pourra s’il le
désire, participer gratuitement à un programme d’entraînement ayant pour but
l’amélioration des habiletés en lecture et écriture pour les marques de genre et de nombre.
Cette intervention se fait dans le cadre d’une autre étude de l’équipe de Mme Béland. Mon
enfant et moi recevrons ultérieurement toutes les informations relatives à ce programme
expérimental d’entraînement.
3. CRITÈRES D’INCLUSION ET D’EXCLUSION POUR LA PARTICIPATION DE MON ENFANT À
LA RECHERCHE
CRITÈRES D’INCLUSION
Pour participer à cette étude, mon enfant doit:
- être âgé de 9 à 12 ans
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- ne présente pas de difficultés en lecture/écriture
Pour participer à cette étude, mon enfant ne doit pas à ma connaissance présenter les
caractéristiques suivantes:
- présence d’un trouble de langage oral
- présence d’un syndrome neurologique
4. AvANTAGES ET INCONVÉNIENTS PERSONNELS POUVANT DÉCOULER DE LA PARTICIPATION DE
MON ENFANT
A. AVANTAGES
Je pourrai recevoir de l’information quant au langage et à l’audition de mon enfant dans
les semaines qui suivront l’évaluation. De plus, sa participation au projet fait en sorte qu’un
problème d’ordre langagier et/ou auditif peut être dépisté. Le cas échéant, mon enfant
sera référé à un service d’orthophonie et/ou d’audiologie de ma région.
Si mon enfant est retenu dans l’étude et qu’il présente des difficultés dans l’acquisition des
marques de genre et de nombre, il pourra bénéficier gratuitement d’un programme
d’intervention orthophoniq ue visant ses difficultés.
B. INCONVÉNIENTS
Il n’y a aucun inconvénient direct pouvant découler de la participation de mon enfant.
Cependant, le temps consacré au projet et sa participation aux séances d’évaluation
pourraient éventuellement l’amener à ressentir un certain état de stress et/ou fatigue.
5. RISQUE
La participation de mon enfant à ce projet de recherche ne lui fait courir aucun risque et il
est entendu qu’elle n’aura aucun effet sur les soins et services qu’il reçoit ou sur tout
traitement médical.
6. BÉNÉFICEs ESCOMPTÉS POUR LA SCIENCE
Les résultats de ces expériences vont contribuer à une plus grande compréhension du
développement du langage oral et de son influence sur l’acquisition du langage écrit. Ils
vont également permettre le développement d’une meilleure intervention orthophonique
auprès des enfants présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture.
7. INFORMATIONS CONCERNANT LE PROJET
On devra répondre, à ma satisfaction, à toute question que je poserai à propos du
projet de recherche auquel j’accepte que mon enfant participe. Par ailleurs, je dois
pouvoir consulter le dossier de mon enfant à ma convenance.
J’accepte oui [ J non [ J que les informations contenues dans le dossier de recherche
de mon enfant, élaboré spécifiquement pour ce projet, soient communiquées aux
professionnels qui travaillent avec mon enfant, Il est entendu aussi, que suite à ce
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projet, si je désire discuter plus en profondeur des résultats de cette recherche, je
pourrai communiquer avec Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste (pour les
coordonnées, se référer à la rubrique 1 1).
8. RETRAIT DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
La participation de mon enfant au projet de recherche décrit ci-dessus est tout à fait libre.
Il est entendu que je pourrai à tout moment mettre un terme à la participation de mon
enfant sans que cela nuise à mes relations avec l’orthophoniste et le personnel de son
école. Ce retrait n’aura aucun effet sur tout traitement auquel mon enfant pourrait
éventuellement soumis.
Advenant un retrait de la participation de mon enfant, je souhaite que les enregistrements
et toute autre donnée le concernant soient détruits. De plus, je pourrai prendre possession
des résultats d’évaluation consignés à ce moment au dossier de mon enfant élaboré pour
l’étude.
9. INDEMNITÉ
Je recevrai une indemnisation couvrant les frais de déplacement en transport public qui
pourraient être encourus en raison de la participation de mon enfant au projet de
recherche.
10. CoNFIDENTIALITÉ
Les résultats de l’expérimentation demeureront confidentiels et toute publication faisant
suite à cette étude respectera le caractère confidentiel de la participation de mon
enfant. En aucun temps son nom n’apparaîtra sur un document et d’aucune manière il
ne pourra être identifié. Les données nominales (nom, adresse) seront conservées
dans un fichier séparé auquel seule (s) la (les) responsable de ce projet auront accès
et seront détruites après une période maximale de 5 ans. Les enregistrements sur
bande magnétique et les enregistrements des temps de réaction (c’est-à-dire le temps
pris par l’enfant pour répondre à chacun des stimuli dans les tâches expérimentales)
seront détruits après la fin de l’étude.
11. Personnes-ressources et coordonnées
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiant au doctorat,
tél:(514) 343-6111 poste 5581; (514) 340-3540 poste 3044; Fax: (514) 340-3548
Véronique Dalpé, orthophoniste,
Tél: (450) 443-8436; Fax: (450) 443-4995
Dr Renée Béland, professeur titulaire, École d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; Fax: (514) 340-3548; (514) 343-
2115
Dr Vincent Castelluci, président du CERFM, pour toutes questions relatives à l’éthique
Tél: (514) 343-6300, Fax: (514) 343-5751
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Consentement et assentiment
On m’a expliqué la nature et le déroulement du projet de recherche. J’ai pris
connaissance du formulaire de consentement et on m’en a remis un exemplaire. J’ai eu
l’occasion de poser mes questions auxquelles on a répondu. Après réflexion, j’accepte
que mon enfant participe à ce projet de recherche. J’autorise l’équipe de recherche à
consulter le dossier professionnel et scolaire de mon enfant pour obtenir les informations
pertinentes à ce projet.
Nom de l’enfant (Lettres moulées)
On m’a expliqué l’expérience, j’ai compris ce que je devais faire et accepte de participer.
Assentiment de l’enfant (Signature) Date
Nom du parent (Lettres moulées)
Consentement du parent, tuteur (Signature) Date
Formulaire d’engagement du chercheur ou de la personne qu’il a déléguée
Le projet de recherche a été décrit au participant et/ou à son parenUtuteur ainsi
que les modalités de la participation. Un membre de l’équipe de recherche a répondu à
leurs questions et leur a expliqué que la participation au projet de recherche est libre et
volontaire. L’équipe de recherche s’engage à respecter ce qui a été convenu dans le
formulaire de consentement.
Signature du chercheur ou du délégué qui a obtenu le consentement Date
Nom du chercheur ou du délégué en fonction (Lettres moulées) Date
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FORMULAIRE DE CONSENTEMENT
Nous vous invitons à bien lire ce formulaire et à poser des questions avant dy apposer
votre signature.
TITRE DU PROJET DE RECHERCHE: Perception auditive et dyslexie développementale
RESPONSABLES
Dr Renée Béland, professeur titulaire, Ecole d’orthophonie et d’audiologie, Université
de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; téléc: (514) 343-2115
Dr Maryse Lassonde, professeur titulaire, département de psychologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-6959
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiant au doctorat,
tél : (514) 343-61 11 poste 5581; (514) 340-3540 poste 3044; téléc: (514) 340-3548
DESCRIPTION DU PROJET
Organisme subventionnaire: Conseil de Recherches en sciences humaines du Canada
(CRSH)
Nature et objectifs
La dyslexie est définie comme un trouble d’acquisition de la lecture qui existe en l’absence
d’un déficit intellectuel. Touchant de 2 à 8% des enfants d’âge scolaire, ce trouble a des
impacts cognitifs, psychologiques et sociaux durables. Une prise en charge adaptée aux
difficultés et aux besoins de ces enfants est essentielle à la diminution des situations de
handicaps auxquelles ils sont confrontés dans leur quotidien. Malgré l’avancement des
connaissances scientifiques dans le domaine du langage écrit, les mécanismes cérébraux
qui sont à l’origine des manifestations de la dyslexie demeurent obscurs. Le manque
d’informations théoriques et la présence régulière de troubles associés tel le trouble auditif
central (TAC)* nuisent à une prise en charge optimale des enfants présentant des
difficultés de lecture et d’écriture tant pour la démarche d’évaluation que pour l’approche
thérapeutique à privilégier.
* Le système auditif se compose du système auditif périphérique qui permet d’entendre les
sons et du système auditif central qui permet de les analyser. Un trouble auditif central
est un déficit qui empêche la région de l’audition du cerveau de bien décomposer les sons
entendus et de les traiter de façon adéquate.
Les groupes expérimental (i.e. avec difficultés) et contrôle (i.e. sans difficulté)
comptent chacun 20 d’enfants.
Nous invitons votre enfant à participer à un projet de recherche qui vise à étudier
l’habileté à discriminer des stimuli auditifs verbaux, non verbaux et musicaux chez des
enfants ayant ou non un trouble auditif central (TAC). Les informations recueillies
permettront l’approfondissement des connaissances actuelles afin de faciliter le diagnostic
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différentiel et de développer des approches d’intervention prenant en compte les
déficits et incapacités spécifiques de ces enfants.
Procédure
NATURE DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
Le présent projet de recherche comporte 2 étapes.
Première étape: La sélection et les évaluations
Ma présence n’est pas requise durant les évaluations de mon enfant. Par contre, si je le
désire et que mon enfant y consent, je peux être présent durant les diverses rencontres.
Aucune des évaluations ne sera enregistrée.
Tout d’abord, je me présente une première fois à l’hôpital Ste-Justine avec mon enfant
pour l’évaluation orthophonique et l’évaluation musicale.
En orthophonie, avec Mme Marie-Catherine St-Pierre, M.O.A. ou Mme Myriam
Babaï, M.O.A., toutes deux orthophonistes, mon enfant reçoit une évaluation du langage
oral et écrit dans laquelle il devra, entre autres, nommer des images, comprendre des
consignes, mémoriser des mots, lire des mots et de courts textes. Une évaluation des
habiletés métaphonologiques (capacités de l’enfant par exemple à manipuler et jouer avec
les sons à l’intérieur des mots, à reconnaître ou produire des rimes) sera également
effectuée. Cette évaluation est d’une durée de 90 minutes.
Pour l’évaluation musicale, avec Vanessa Guilbault, étudiante au baccalauréat en
orthophonie sous la supervision de Mme Renée Béland, mon enfant effectue six tâches
auditives pour le traitement des sons musicaux dans laquelle il devra, entre autres,
indiquer si les sons entendus sont identiques ou non. L’administration de l’ensemble des
tâches est de 25 minutes.
Une pause de 10 minutes est prévue entre les tâches langagières et musicales.
Suite aux conclusions de Mme St-Pierre ou Mme Babaï, des informations contenues dans
le dossier professionnel en psychologie (rapports et résultats psychométriques) de mon
enfant seront demandées. Ceci a pour but de fournir les informations complémentaires
nécessaires à la démarche de sélection de l’étude. Si les informations sur les
compétences intellectuelles de mon enfant ne sont pas disponibles, une évaluation
psychologique (\MSC) de 90 minutes sera effectuée, et ce par une neuropsychologue de
l’équipe de recherche.
Suite aux conclusions orthophoniques, si mon enfant présente le profil recherché dans le
cadre de l’étude, je me présente une seconde fois à l’hôpital Ste-Justine afin de procéder
à l’évaluation de l’audition périphérique effectuée par Mme Héloïse Lessard, étudiante en
audiologie, supervisé par M. Benoît Jutras, audiologiste, et à l’administration des tâches
expérimentales.
En audiologie, les tests audiométriques et les tests d’évaluation de l’audition
centrale seront effectués en cabine insonore et mon enfant portera des écouteurs à
XXII
travers lesquels des sons lui seront présentés à un niveau sécuritaire pour l’audition.
Pour l’impédancemétrie (mesure de la mobilité du tympan) et le recueil des otoémissions
acoustiques (mesure de l’activité de la cochlée), mon enfant sera assis dans une salle où
le niveau de bruit est relativement bas. Sa collaboration se limitera à ne pas trop bouger et
à ne pas parler pour faciliter l’enregistrement des mesures. Un bouchon sera placé sur le
bord du conduit auditif externe. Mon enfant sentira une légère pression dans le conduit de
l’oreille externe. Mon enfant sera peut-être légèrement incommodé par le port des
écouteurs, par l’insertion du bouchon sur le bord du conduit auditif externe et par la
présence d’une légère pression d’air dans le conduit auditif externe. Des pauses lui seront
accordées au besoin pour contrer ces effets. Cette évaluation est d’une durée de 30
minutes.
Deuxième étape: L’expérimentation
Suite à l’évaluations audiologique, si mon enfant remplit les critères de sélection pour la
suite de l’étude, mon enfant fera les tâches expérimentales. Aucune de ces tâches ne
seront enregistrée.
En audiologie, avec Héloïse Lessard-Dostie étudiante à la maîtrise en audiologie
sous la supervision de M. Benoît Jutras, audiologiste, mon enfant sera soumis à un test
expérimental de reconnaissance de sons verbaux et non verbaux présentés en séquence
(4 tests de 15 minutes chacun). Les tests de reconnaissance de sons seront effectués en
cabine insonore. Mon enfant portera des écouteurs à travers lesquels les sons lui seront
présentés. Il devra répondre en pressant un bouton ou en identifiant sur une feuille-
réponse la séquence de sons entendus.
AVANTAGES ET BÉNÉFICES
AVANTAGES
Je pourrai recevoir de l’information quant au langage et au traitement auditif verbal et
musical de mon enfant dans les semaines qui suivront les diverses évaluations. De plus,
sa participation au projet fait en sorte que des problèmes d’ordre langagier et/ou auditif
peuvent être dépisté. Le cas échéant, mon enfant sera référé à un service d’orthophonie
et/ou d’audiologie de ma région.
BÉNÉFICES
La participation à l’étude signifie également la gratitude d’avoir participé à l’avancement
des connaissances quant à l’élaboration de critères diagnostiques pour les enfants avec
difficultés d’apprentissage de la lecture. En effet, les résultats de ces expériences vont
contribuer à une plus grande compréhension du traitement auditif et de son influence sur
l’acquisition du langage écrit. Ils vont également permettre le développement d’une
démarche d’évaluation plus sensible et une intervention orthophonique auprès des enfants
présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture qui est mieux adaptée.





La participation de mon enfant à ce projet de recherche ne lui fait courir aucun risque et il
est entendu qu’elle n’aura aucun effet sur les soins et services qu’il reçoit ou sur tout
traitement médical. De plus, s’il semble inconfortable avec l’une ou l’autre des procédures,
la démarche d’évaluation sera arrêtée.
INCONVÉNIENTS
Il n’y a aucun inconvénient direct pouvant découler de la participation de mon enfant.
Cependant, le temps consacré au projet et sa participation aux séances d’évaluation
pourraient éventuellement l’amener à ressentir un certain état de stress et/ou fatigue.
CRITÈRES D’EXCLUSION
Pour participer à cette étude, mon enfant ne doit pas à ma connaissance présenter les
caractéristiques suivantes:
- présence de difficultés en lecture et écriture
- présence d’un trouble de langage oral
- présence d’un syndrome neurologique
CONFIDENTIALITÉ
Les résultats de l’expérimentation demeureront confidentiels et toute publication faisant
suite à celle étude respectera le caractère confidentiel de la participation de mon
enfant. En aucun temps son nom n’apparaîtra sur un document et d’aucune manière il
ne pourra être identifié. Les données nominales (nom, adresse) seront conservées
dans un fichier séparé auquel seule (s) la (les) responsable de ce projet auront accès
et seront détruites après une période maximale de 5 ans.
On devra répondre, à ma satisfaction, à toute question que je poserai à propos du
projet de recherche auquel j’accepte que mon enfant participe. Par ailleurs, je dois
pouvoir consulter le dossier de mon enfant à ma convenance.
J’accepte oui [ ] non t J que les informations contenues dans le dossier de
recherche de mon enfant, élaboré spécifiquement pour ce projet, soient communiquées
aux professionnels qui travaillent avec mon enfant. Il est entendu aussi, que suite à ce
projet, si je désire discuter plus en profondeur des résultats de celle recherche, je
pourrai communiquer avec Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste (pour les
coordonnées, se référer à la rubrique Personnes-ressources).
ÉVENTUALITÉ D’UNE SUSPENSION DE L’ÉTUDE
La participation à cette étude peut-être interrompue par le chercheur s’il croit que c’est
dans l’intérêt du participant ou pour toutes autres raisons.
LIBERTÉ DE PARTICIPATION ET LIBERTÉ DE RETRAIT DE L’ÉTUDE
La participation de mon enfant au projet de recherche décrit ci-dessus est tout à fait
volontaire. Lui et moi sommes donc libre d’accepter ou de refuser d’y participer et nous
pourrons nous retirer de l’étude en tout temps, sans que cela n’affecte les traitements
auxquels mon enfant à droit ni ne nuise à mes relations avec l’audiologiste et le personnel
de la clinique Audiologie Centre-Ouest inc.
Advenant un retrait de la participation de mon enfant, je souhaite que les enregistrements
et toute autre donnée le concernant soient détruits. De plus, je pourrai prendre possession
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des résultats d’évaluation consignés à ce moment au dossier de mon enfant élaboré
pout l’étude.
INDEMNITÉ
Je recevrai une indemnisation couvrant les frais de déplacement qui pourraient être
encourus en raison de la participation de mon enfant au projet de recherche.
PERSONNES-RESSOURCES
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiante au doctorat,
tél: (514) 343-6111 poste 5581; Fax: (514) 343-2115
Dr Renée Béland, professeur titulaire, École d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; Fax: (514) 340-3548; (514) 343-
2115
Vous pouvez communiquer avec l’Ombudsman de l’université de Montréal pour obtenir
des renseignements éthiques ou pour faire part d’un incident ou formuler des plaintes ou
des commentaires au (514) 343-2100; Fax: (514) 343-6453; courriel
ombudsmancumontreal.ca
ADHÉsIoN AU PROJET ET SIGNATURE
J’ai lu et compris le contenu du présent formulaire. Je certifie qu’on me l’a expliqué
verbalement. J’ai eu l’occasion de poser toutes les questions concernant ce projet de
recherche et on y a répondu à ma satisfaction. Je certifie qu’on m’a laissé le temps voulu
pour réfléchir et prendre ma décision. Je sais que je pourrai me retirer en tout temps.
Je soussigné(e) accepte de participer à cette étude.
Nom de l’enfant (Lettres moulées) Assentiment de l’enfant (Signature) Date(capable de comprendre la nature de ce projet)
Nom du parent (Lettres moulées) Consentement du parent, tuteur (Signature) Date
Je certifie a) avoir expliqué au signataire les termes du présent formulaire de
consentement; b)lui avoir clairement indiqué qu’il reste à tout moment libre de mettre un
terme à sa participation au présent projet et que je lui remettrai une copie signée du
présent formulaire
Signature du chercheur ou du délégué qui a obtenu le consentement Date
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Nom du chercheur ou du délégué en fonction (Lettres moulées) Date
INFORMATIONS DE TYPE ADMINISTRATIF
- L’original de ce formulaire sera conservé au laboratoire de psycholinguistique du Centre
de recherche en neuropsychologie et cognition (CERNEC) et une copie signée sera
remise au participant.
- Le projet de recherche et le présent formulaire de consentement ont été approuvés par le
CERFM le X janvier 2004
- No de référence:
- Version du X janvier 2004
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Nous vous invitons à bien lite ce formulaire et à poser des questions avant d’y apposer
votre signature.
TITRE DU PROJET DE RECHERCHE: Perception auditive et dyslexie développementale
RESPONSABLES:
Dr Renée Béland, professeur titulaire, Ecole d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; téléc: (514) 343-2115
Dr Maryse Lassonde, professeur titulaire, département de psychologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-6959
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste, étudiante au doctorat,
tél : (514) 343-6111 poste 5581; (514) 340-3540 poste 3044; téléc: (514) 340-3548
DESCRIPTION DU PROJET
Organisme subventionnaire: Conseil de Recherches en sciences humaines du Canada
(CRSH)
Nature et objectifs
La dyslexie est définie comme un trouble d’acquisition de la lecture qui
existe en l’absence d’un déficit intellectuel, louchant de 2 à 8% des enfants
d’âge scolaire, ce trouble a des impacts cognitifs, psychologiques et sociaux
durables. Une prise en charge adaptée aux difficultés et aux besoins de ces
enfants est essentielle à la diminution des situations de handicaps auxquelles ils
sont confrontés dans leur quotidien. Malgré l’avancement des connaissances
scientifiques dans le domaine du langage écrit, les mécanismes cérébraux qui
sont à l’origine des manifestations de la dyslexie demeurent obscurs. Le
manque d’informations théoriques et la présence régulière de troubles associés
tel le trouble auditif central (IAC)* nuisent à une prise en charge optimale des
enfants présentant des difficultés de lecture et d’écriture tant pour la démarche
d’évaluation que pour l’approche thérapeutique à privilégier.
* Le système auditif se compose du système auditif périphérique qui permet d’entendre les
sons et du système auditif central qui permet de les analyser. Un trouble auditif central
est un déficit qui empêche la partie responsable de l’audition du cerveau de bien
décomposer les sons entendus et de les traiter de façon adéquate.
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Les groupes expérimental (i.e. avec difficultés) et contrôle (i.e. sans
difficulté) comptent chacun 20 d’enfants.
Nous invitons votre enfant à participer à un projet de recherche qui vise à étudier
l’habileté à discriminer des stimuli auditifs verbaux, non verbaux et musicaux chez des
enfants ayant ou non un trouble auditif central (TAC). Les informations recueillies
permettront l’approfondissement des connaissances actuelles afin de faciliter le diagnostic
différentiel et de développer des approches d’intervention prenant en compte les déficits et
incapacités spécifiques de ces enfants.
Procédure
NATURE DE LA PARTICIPATION DE MON ENFANT
Le présent projet de recherche comporte 2 étapes. La participation de mon enfant au
projet de recherche est d’une durée totale d’environ 7 heures si une évaluation de
l’audition centrale n’a pas été effectuée préalablement par une institution publique ou une
clinique privée. Si mon enfant a déjà reçu une telle évaluation, la durée de sa participation
est d’environ 5 heures.
Première étape: La sélection et les évaluations
Ma présence n’est pas requise durant les évaluations de mon enfant. Par contre, si je le
désire et que mon enfant y consent, je peux être présent durant les diverses rencontres.
Aucune des évaluations ne sera enregistrée.
Je me présente une première fois à l’hôpital Ste-Justine ou dans les locaux de l’Université
de Montréal.
La première rencontre consiste en une évaluation orthophonique sommaire. Les différents
tests de cette évaluation ont été sélectionnés afin de mettre en relief uniquement les
habiletés qui sont relatives aux aspects étudiés dans le cadre de ce projet de recherche.
Cette évaluation est donc incomplète et ne peut remplacer, en aucun moment, une
évaluation orthophonique complète effectuée dans un cadre clinique. Par contre, à ma
demande et avec mon autorisation écrite, les résultats des évaluations effectuées dans le
cadre de ce projet pourront être transmises au(x) clinicien(s) désigné(s) par le participant.
En orthophonie, avec Mme Marie-Catherine St-Pierre, M.O.A., orthophoniste, mon
enfant reçoit une évaluation du langage oral et écrit dans laquelle il devra, entre autres,
nommer des images, comprendre des consignes, mémoriser des mots, lire des mots et de
courts textes. Une évaluation des habiletés métaphonologiques (capacités de l’enfant par
exemple à manipuler et jouer avec les sons à l’intérieur des mots, à reconnaître ou
produire des rimes) sera également effectuée. Cette évaluation est d’une durée de 90
minutes.
Suite aux conclusions de Mme St-Pierre, des informations contenues dans le dossier
professionnel en psychologie (rapports et résultats psychométriques) de mon enfant
seront demandées. Ceci a pour but de fournir les informations complémentaires
nécessaires à la démarche de sélection des sujets pour l’étude. Si les informations sur les
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compétences intellectuelles de mon enfant ne sont pas disponibles, une estimation
du potentiel intellectuel de l’enfant (Matrices de Raven) (30 minutes) ou encore une
évaluation psychologique (WISC) (90 minutes) sera effectuée, et ce par une
neuropsychologue de l’équipe de recherche.
Deuxième étape: L’expérimentation
Suite aux évaluations orthophonique et psychologique et si mon enfant remplit les critères
de sélection pour la suite de l’étude, je me présente deux autres fois à l’hôpital Ste-Justine
ou dans les locaux de l’Université de Montréal pour les tâches expérimentales en
audiologie (4 tâches auditives) et pour l’évaluation musicale. Aucune des tâches
expérimentales ne sera enregistrée. Si mon enfant ne remplit pas les critères de sélection
de l’étude, les documents relatifs aux évaluations effectuées jusqu’alors me seront remis.
La deuxième rencontre est constituée de l’évaluation musicale et de la première partie de
la tâche auditive expérimentale. Elle se déroule dans les locaux de l’hôpital Ste-Justine et
est d’une durée de 90 minutes, selon les capacités attentionnelles de l’enfant.
Pour l’évaluation musicale, avec Vanessa Guilbault, étudiante en orthophonie sous
la supervision de Mme Renée Béland, l’enfant effectue six tâches auditives pour le
traitement des sons musicaux dans laquelle il devra, entre autres, indiquer si les sons
entendus sont identiques ou non. L’administration de l’ensemble des tâches est de 25
minutes.
Une pause de 10 minutes est prévue entre les tâches audiologiques et musicales.
En audiologie, avec Héloïse Lessard-Dostie, étudiante en audiologie sous la
supervision de M. Benoît Jutras, audiologiste, l’enfant sera soumis à un test expérimental
de reconnaissance de sons verbaux et non verbaux présentés en séquence (2 tests de 20
minutes chacun avec une pause de 5 minutes). L’enfant devra répondre en pressant un
bouton ou en identifiant sur une feuille-réponse la séquence de sons entendus.
La troisième rencontre correspond à la suite de la tâche auditive expérimentale (2 tests de
20 minutes chacun avec une pause de 5 minutes). S’il n’a pas été effectué lors de
l’évaluation audiologique, le recueil des otoémissions acoustiques (mesure de l’activité de
la cochiée) sera fait à ce moment (5 minutes). Pour ce test, mon enfant sera assis dans
une salle où le niveau de bruit est relativement bas. Sa collaboration se limitera à ne pas
trop bouger et à ne pas parler pour faciliter l’enregistrement des mesures. Un bouchon
sera placé sur le bord du conduit auditif externe. Mon enfant sentira une légère pression
dans le conduit de l’oreille externe. Cette troisième rencontre se déroule dans les locaux
de l’hôpital Ste-Justine et est d’une durée d’environ 60 minutes, selon les capacités
attentionnelles de l’enfant. Comme le matériel nécessaire pour ces tests est disponible sur




Que mon enfant réponde ou non aux critères de l’étude, je pourrai recevoir de l’information
quant au langage et au traitement auditif verbal et musical de mon enfant dans les
semaines qui suivront les diverses évaluations. De plus, sa participation au projet fait en
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sorte que des problèmes d’ordre langagier et/ou auditif peuvent être dépistés. Le
cas échéant, mon enfant sera référé à un service d’orthophonie et/ou d’audiologie de ma
région.
BÉNÉFIcEs
La participation à l’étude signifie également la gratitude d’avoir participé à l’avancement
des connaissances quant à l’élaboration de critères diagnostiques pour les enfants avec
difficultés d’apprentissage de la lecture. En effet, les résultats de ces expériences vont
contribuer à une plus grande compréhension du traitement auditif et de son influence sur
l’acquisition du langage écrit, Ils vont également permettre le développement d’une
démarche d’évaluation plus sensible et une intervention orthophonique auprès des enfants
présentant des difficultés d’apprentissage de la lecture qui est mieux adaptée.




La participation de mon enfant à ce projet de recherche ne lui fait courir aucun risque et il
est entendu qu’elle n’aura aucun effet sur les soins et services qu’il reçoit ou sur tout
traitement médical. De plus, s’il semble inconfortable avec l’une ou l’autre des procédures,
la démarche d’évaluation sera arrêtée.
INCONVÉNIENTS
Il n’y a aucun inconvénient direct pouvant découler de la participation de mon enfant.
Cependant, le temps consacré au projet et sa participation aux séances d’évaluation
pourraient éventuellement l’amener à ressentir un certain état de stress et/ou fatigue.
CRITÈRES D’EXCLUSION
Pour participer à cette étude, mon enfant ne doit pas à ma connaissance présenter les
caractéristiques suivantes:
• Un déficit sensoriel sur le plan auditif (périphérique) ou visuel
• Une dysphasie sévère
• Des troubles neurologiques ou psychiatriques associés
• Un déficit intellectuel
• La prise d’une médication autre que le Rithalin ou le Dexédrine
CONFIDENTIALITÉ
Les résultats de l’expérimentation demeureront confidentiels et toute publication faisant
suite à cette étude respectera le caractère confidentiel de la participation de mon
enfant. En aucun temps son nom n’apparaîtra sur un document et d’aucune manière il
ne pourra être identifié. Dans le laboratoire de Dr Béland à l’Université de Montréal, les
données nominales (nom, adresse) seront conservées dans un fichier séparé auquel
seule (s) la (les) responsable de ce projet auront accès et seront détruites après une
période maximale de 5 ans.
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On devra répondre, à ma satisfaction, à toute question que je poserai à propos du
projet de recherche auquel j’accepte que mon enfant participe. Par ailleurs, je dois
pouvoir consulter le dossier de mon enfant à ma convenance.
J’accepte oui [ ] non [ J que les professionnels (orthophonistes, audiologistes) qui
sont membre de l’équipe de recherche aient accès aux informations contenues dans
les dossiers professîonnels en psychologie (rapports et résultats psychométriques), en
orthophonie et en audiologie, de même que dans le dossier académique, s’il y a lieu.
Ceci a uniquement pour but de fournir les informations complémentaires nécessaires à
la démarche de sélection des sujets pour l’étude.
J’accepte oui ] non [ ] que les informations contenues dans le dossier de
recherche de mon enfant, élaboré spécifiquement pour ce projet, soient communiquées
aux professionnels qui travaillent avec mon enfant. Il est entendu aussi, que suite à ce
projet, si je désire discuter plus en profondeur des résultats de cette recherche, je
pourrai communiquer avec Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste (pour les
coordonnées, se référer à la rubrique Personnes-ressources).
ÉVENTUALITÉ D’UNE SUSPENSION DE L’ÉTUDE
La participation à cette étude peut être interrompue pat le chercheur s’il croit que c’est
dans l’intérêt du participant ou pour toute autre raison.
LIBERTÉ DE PARTICIPATION ET LIBERTÉ DE RETRAIT DE L’ÉTUDE
La participation de mon enfant au projet de recherche décrit ci-dessus est tout à fait
volontaire. Lui et moi sommes donc libre d’accepter ou de refuser d’y participer et nous
pourrons nous retirer de l’étude en tout temps, sans que cela n’affecte les traitements
auxquels mon enfant à droit ni ne nuise à mes relations avec l’audiologiste et le personnel
de l’institut Raymond Dewat.
Advenant un retrait de la participation de mon enfant, je pourrai prendre possession des
résultats d’évaluation consignés à ce moment au dossier de mon enfant élaboré pour
l’étude.
CLAUSE DE RESPONSABILITÉ
En acceptant de participer à cette étude, je ne renonce à aucun de mes droits ni ne
libère les chercheurs, le commanditaire ou les institutions impliquées de leurs
obligations légales et professionnelles.
INDEMNITÉ
Je recevraï une indemnisation couvrant les frais de déplacement qui pourraient être
encourus en raison de la participation de mon enfant au projet de recherche.
PERsoNNEs-REssouRcEs
Marie-Catherine St-Pierre, orthophoniste étudiante au doctorat,
tél : (514) 343-6111 poste 5581; Fax: (514) 343-2115
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Dr Renée Béland, professeur titulaire, École d’orthophonie et d’audiologie, Université de
Montréal, tél: (514) 343-7022; 343- 6111 poste 5581; Fax: (514) 340-3548; (514) 343-
2115
Si vous avez des questions sur vos droits et recours ou sur votre participation à ce pro
jet
de recherche, vous pouvez communiquer avec Mme Anik Nolet, coordonnatrice à l’éth
ique
de la recherche des établissements du CRIR au (514) 527-4527 poste 2643 ou par
courriel à l’adresse suivante:
ADHÉSION AU PROJET ET SIGNATURE
J’ai lu et compris le contenu du présent formulaire. Je certifie qu’on me l’a expliqué
verbalement. J’ai eu l’occasion de poser toutes les questions concernant ce projet de
recherche et on y a répondu à ma satisfaction. Je certifie qu’on m’a laissé le temps
voulu
pour réfléchir et prendre ma décision. Je sais que je pourrai me retirer en tout temps.
Je soussigné(e) accepte de participer à cette étude.
Nom de l’enfant (Lettres moulées) Assentiment de l’enfant (Signature) Date
(capable de comprendre la nature de ce projet)
Nom du parent (Lettres moulées) Consentement du parent, tuteur Date(Signature)
Je certifie a) avoir expliqué au signataire les termes du présent formulaire de
consentement; b) lui avoir clairement indiqué qu’il reste à tout moment libre de mettre un
terme à sa participation au présent projet et que je lui remettrai une copie signée du
présent formulaire
Signature du chercheur ou du délégué qui a obtenu le consentement Date
Nom du chercheur ou du délégué en fonction (Lettres moulées) Date
INFORMATIONS DE TYPE ADMINISTRATIF
-
L’original de ce formulaire sera conservé au laboratoire de psycholinguistique du C
entre
de recherche en neuropsychologie et cognition (CERNEC) et une copie signée sera
remise au participant.
- Le projet de recherche et le présent formulaire de consentement ont été approuvés par le
Comité d’éthique des établissements du CRIR
- No de référence:
- Version du x août 2005
